
Anmeldeformular STAFFEL 
Stadtmeisterschaft im Schwimmen 18.07.2026 

 

Teamverantwortliche/r: 

Name, Vorname:  ______________________________________________ 

Erreichbarkeit:  ______________________________________________ 

 

Teilnahmeberechtigung (bitte ankreuzen): 

☐ Bewohner/innen der Stadt Wangen 

☐ Mitarbeiter/innen aus Wangen  – Betriebsname: __________________________________________ 

☐ Schüler/innen    – Schulname:  ___________________________________________ 

☐ Vereinsmitglieder    – Vereinsname: ___________________________________________ 

 

Gewünschte Disziplinen (bitte ankreuzen): 

☐ 4 x 50 m Freistil  ☐ 4 x 50 m Brust  ☐ 4 x 50 m Lagen 

 

Team: 

Teamname:  ___________________________________________________ 

Schwimmer/in 1: Name: _________________________________ Geburtsdatum: _________________ 

Schwimmer/in 2: Name: _________________________________ Geburtsdatum: _________________ 

Schwimmer/in 3: Name: _________________________________ Geburtsdatum: _________________ 

Schwimmer/in 4: Name: _________________________________ Geburtsdatum: _________________ 

 

Anmeldung: 

Bitte senden Sie das ausgefüllte Formular bis 14.07.2026 an Lena.kremsler@gmx.de oder 

geben Sie es beim Team des Freibads bis 14.07.2026 ab. 

Eingang wird innerhalb 24 Stunden bestätigt. 


