
          

 

Meldeformular 

Int. DEUTSCHE MEISTERSCHAFT 2016 
Name, Vorname:   __________________________________________ 

Geburtsdatum:   __________________________________________ 

Nationalität:    __________________________________________ 

Adresse:    __________________________________________ 

     __________________________________________ 

Telefon/emal:   __________________/_______________________ 

 

(  ) Mitglied P.A.G./ WPF  (  ) Erststarter/Newcomer 

 
( ) Kniebeuge/EQ ( )Kraftdreikampf/EQ       ( )Bankdrücken/EQ       ( )Kreuzheben/EQ  

( ) Kniebeuge/RAW ( )Kraftdreikampf/RAW   ( )Bankdrücken/RAW        ( )Kreuzheben/RAW  

 

Gewichtsklasse: 
Männer: 
(  )-56   (  )-60   (  )-67,5  (  )-75  (  )-82,5  (  )-90  (  )-100  (  )-110  (  )-125  (  )-140  (  )+140,0 kg  
 
Frauen: 
(  )-48  (  )-52  (  )-56  (  )-60  (  )-67,5  (  )-75  (  )-82,5  (  )-90  (  )+90 kg  
 
Altersklassen: 
 

(  )U19      (  )U23       (  )Open       (  )M40+      (  )M45+      (  )M50+ 
(  )M55+    (  )M60+    (  )M65+      (  )M70+       (  )M75+      (  )M80+ 

   

     

    

  
1. Ich starte auf eigenes Risiko und kann den Veranstalter nicht haftbar machen  

2. Es gibt keine gesundheitlichen Risiken, die den Start beeinträchtigen oder verhindern könnten  

3. Das Meldeformular ist mit Startgeld in Höhe von 27,5 € ist bis zum 18.03.2016 einzureichen und nicht zurück erstattbar.  

4. Bei Start unter 18 Jahren ist die Unterschrift des Erziehungsberechtigten erforderlich  

5. Mit Unterschrift der Anmeldung erkenne ich die Satzung der P.A.G. an  

Unterschrift:_____________________________________________________________________  

Unterschrift des Erziehungsberechtigten:______________________________________________ 


