gl ANMELDUNG
== [, zum 5. Nickelsdorfer Seifenkistenrennen
[ 1o (Sonntag, 5. September 2010)

Starthummer: ............

Rennklasse: O Junior (bis 10 Jahre) O Erwachsen

Name des Fahrers: ....oovoe e e

Geburtsjahr:

WONNNA I N o e e e e

Idee und Kistengestaltung in Stichworten:

wenn ja — welche Platzierung(en) wurde(n) erreicht?
e 2006 ... Platz 2008 ..............
e 2007 ... Platz 2009 ..............

Hiermit melde ich mich/meinen Sohn/meine Tochter zum Seifenkistenrennen an.
Ich erkenne die Rennregeln an und bin dartber informiert, dass der Veranstalter
keine Haftung fur Unfalle oder sonstige Schadensfalle tibernimmt.

Datum Unterschrift (Unterschrift des Erziehungsberechtigten)
Info: ab 14.15 Uhr - Besichtigungsmdglichkeit der Seifenkisten — im Zielbereich (Beserlpark)

15.00 Uhr = Beginn der 2 Durchgéange

17.00 Uhr = Siegerehrung

Anmeldung / Vzbgm.Weisz



