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Anmeldeformular (giltig bis 02.09. 2024) S:if,,,

Olympics
Multisport — Event / Leichtathletik Osterreich
Adresse:
Kontaktperson:
Telefon & E-Mail

Name Begleiterlnnen:

Name Sportler/In m/f/d Sportlerinnen-Lizenznummer Level | Level Il

Legende Level: Level | ,6 Km“, Level Il ,3 Km"
Zutreffendes bitte ANKREUZEN

Name Begleiterlnnen:

Name Sportler/In m/f/d Sportlerinnen-Lizenznummer Level | Level Il Level 1l

Legende: Level | Laufen, Level Il Gehen ohne Gehhilfen, Level Il Rollstuhl/Gehhilfe

e Die Teilnahme ist ausschlieBlich mit einer giiltigen Lizenznummer von SO mdglich

¢  Einverstandniserklarung:
Mit der Anmeldung erklaren sich die Sportlerinnen bzw. Sachwalterinnen einverstanden, dass Aufnahmen der Sportlerinnen
veroffentlicht und im Rahmen von Special Olympics verwendet werden dirfen.

. Falls Sie keine Bestatigung der Anmeldung erhalten haben, bitten wir um telefonische Riickmeldung

. Anderungen der Teilnehmerinnen bzw. der Leveleinteilung sind bis maximal fiinf Tage vor der Veranstaltung maglich

e Anmeldungen bitte per Mail an: holzwerkstatt@sonnenwald.at
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