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HAUPTMELDUNG
 Frist: 03. Mai 2024 

6. Special Olympics Thüringen Landeswettbewerb der 
Leichtathletik 
06. Juni 2024 in Gera

Mitglied in einem SO Landesverband: 

Die Gesamtzahl aller Personen beträgt: 

• davon Sportler*innen:
• Trainer*innen/Betreuer*innen:

Anzahl Rollstuhlfahrer*innen: 

 ja  nein 

____________ 

____________ 

____________ 

____________ 

Wir erkennen die Teilnahmebedingungen/Ausschreibung und die Special Olympics Regeln 
an und bestätigen, dass unsere Athletinnen und Athleten die sportliche Tauglichkeit für 
eine Teilnahme am Wettkampf besitzen. 

Ort, Datum Stempel, Unterschrift 

E-Mail: info@thueringen.specialolympics.de 

Postanschrift: 
Haus des Thüringer Sports, Special Olympics in Thüringen e. V., 
Werner-Seelenbinder-Str. 1, 99096 Erfurt 

Name der Institution/Einrichtung 

Straße, PLZ Ort 

Festnetz/Mobil (mit Vorwahl) 

E-Mail-Adresse

Name Ansprechpartner*in 

mailto:christoph.koehler@thueringen.specialolympics.de
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