
 
 
 

  
 
 
 
 

 
 

 

An welchen Bewerben nimmst du teil. (Bitte ankreuzen) Apply at which you participate. (Please tick)                                     

K57 WM – WERFER 10-KAMPF               1./2. 10. 2021         x Nenngeld: € 80,-.………………….……. 

WM DISKUS GRIECHISCH 3-Kampf               1. 10. 2021          x Nenngeld: € 25,-………………………… 
K57 STÄRKSTER FINGER - 3-KAMPF              2. 10. 2021         x Nenngeld: € 15,-…………………………. 
K57 WM STARRER HAMMER 3-KAMPF        3. 10. 2021         x Nenngeld: € 25,-………………………... 

K57 WM - ULTRA WERFER 5-KAMPF            3. 10. 2021         x Nenngeld: € 50,-…………………………. 
K57 WM LA-GEWICHTSWURF 5-KAMPF      3. 10. 2021         x Nenngeld: € 50,-…….…alle € 200,- 
Nenngeld überweisen an: VOLKSBANK NÖ GS PURGSTALL, BIC: VBOEATWWNOM     IBAN: AT31 4715 0401 0542 0100 
 

Teilnahmeerklärung zu den Welt-Werfer-Spielen vom 1. - 3. Oktober 2021  
Statement of participation to the World-Thrower-Games 1.- 3 th Oct. 2021  
 

Der Athlet nimmt aus freiem Willen an der Werfer Weltmeisterschaft 2021 teil.  
The athlete participates voluntarily in the 3th Throw World Championship.   

Er ist sich bewusst das dieser Bewerbe im schlimmsten Fall auch Verletzungen mit sich bringen kann.  
He is aware that these competitions in the worst case, a personal injury can bring.   

Der/die Athlet/in haftet für sich selbst und gegenüber dritten Personen.  
The athlete is responsible for themselves and against third perso.   

Der/die teilnehmende Athlet/in haltet die Veranstalter der Welt-Werfer-Spiele 2021 in allen Belangen schad 
und klaglos.  
The participating athlete hold the organizers of the World-Throw-Games in all respects indemnify and hold 
harmless.   

Eine Teilnahme ist nur mit ordentlich ausgefülltem Anmeldeformular und Teilnahmeererklärung möglich.  
Participation is possible only with properly completed registration form and registration form.   

Mit seiner Unterschrift, nimmt der/die Teilnehmer/in, die Teilnehmererklärung zur Kenntnis.  
With his signature, by the participant, the participation Declaration. 
  
Date:………… Signature: ……………………………………………send registration form: E-Mail: x-powersports@gmx.at        

Familienname/surname:………………………………………………………………………………. Vorname/firstname:…………………..……………………………………………………………………… 

Adresse/address:……………………………………….…………………………………………………… PLZ/Post Code:………………….Ort/place of residence:….……………………………………………….. 

Land/country:……………………………………………………………………………………………………  

Geburtsdatum/ date of 
birth:……………………………………………………………………………………. Klasse/ Classes: Man……………………………………Woman………………………….………… 

E.Mail/address:…………………………………………………………………………………… Tel.:/ phone number………………………………………………………………………………………………  

mailto:x-powersports@gmx.at

