
MELDEFORMULAR 
6. Schüler-Achter-Cup 2018 
2. Schülerinnen-Achter-Cup 2018 
 

 

Meldung für:     Schüler-Achter-Cup    Schülerinnen-Achter-Cup   
 
___________________________________________________________________________________________________ 

Schule (Name und Adresse) 
 
___________________________________________________________________________________________________ 

Ansprechpartner/in (Name, E-Mail und Telefonnummer) 
 
___________________________________________________________________________________________________ 

Betreuer/Trainer [falls abweichend vom Ansprechpartner] (Name, E-Mail und Telefonnummer) 
 
Mannschaft (Name, Vorname, Geburtstag)     Startet auch bei JtfO 

1. __________________________________________________________________________ Ja  Nein  

2. __________________________________________________________________________ Ja  Nein  

3. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

4. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

5. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

6. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

7. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

8. __________________________________________________________________________ Ja   Nein  

Stm./Stf. ____________________________________________________________________ Ja   Nein  

 
Das Boot für diese Mannschaft wird ebenso für folgende Rennen/Mannschaft benötigt: 
 
___________________________________________________________________________________________________ 

 
Hiermit bestätigen wir die Richtigkeit der angegeben Daten. Die allgemeinen Hinweise und 
Teilnahmebedingungen der DRJ haben wir zur Kenntnis genommen und erkennen diese an. Wir bestätigen, 
dass alle gemeldeten Schüler*innen den Nachweis erbracht haben, dass gegen einen Start auf dem Schüler- 
bzw. Schülerinnen-Achter-Cup keine ärztlichen/gesundheitlichen Bedenken bestehen. Wir bestätigen, dass 
alle gemeldeten Schüler*innen zum Zeitpunkt des Starts der meldenden Schule angehören. 
Mit der Veröffentlichung von Daten und Fotos der Veranstaltung in den DRV-Medien sind wir 

einverstanden.  Ja  Nein  
 
 
_____________________________    _______________________________________ 
Ort und Datum       Unterschrift (Trainer, Lehrkraft, Betreuer) 
 
 
 
_____________________________    _______________________________________ 
Ort und Datum       Unterschrift (Schulleitung) und Schulstempel 

 

Anmeldungen bitte bis zum 30. Juli 2018 an info@ruderjugend.org 
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