
BEWERB A „UNIQA Handball Schulcup“

MELDEBLATT 1

SCHÜLERINNEN, Unterstufe, Jahrgang 1997 und jünger

Teilnahme Bewerb A im Schuljahr 2011/12 bis 31. Oktober 2011 an den jeweiligen LR & an AGM Schulhandball (petrakovits@oehb.at)
Hinweis an die Direktion:

Die Direktion wird dringend ersucht, vor der Anmeldung zum Bewerb A „Handball Schulcup“ sorgfältig zu prüfen, ob die Voraussetzungen für das Mitspielen der Schule, vor allem in personeller Hinsicht (von Betreuerseite), gegeben ist. 

Mannschaftsgröße maximal 12 Schülerinnen und 2 Betreuer!
Schule: 
 Bundesland: 

Straße: 
 Telefon: 

Ort: 


Postleitzahl

Betreuer: 
 Telefon: 

(privat)
E-Mail: 

Zuständiger Bezirkschulrat: 

(nur von Hauptschulen anzugeben)
Ort: 


Postleitzahl

Die Direktion bestätigt, dass die Schulmannschaft am Bewerb A „Handball Schulcup“ teilnimmt. Die Ausschreibung wird zur Kenntnis genommen.

Im Falle einer Abmeldung: Die Direktion wird gebeten, sofort die AGM Handball Schulcup schriftlich zu verständigen.

..........................................., ............................... ............................................................
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