
Anmeldung zum Faschingsumzug Schwabsoien 2024 
am 10. Februar 2024 

 

Bitte gut leserlich in Druckbuchstaben ausfüllen! 
 
Daten zum Teilnehmer: 
 
 
 _________________________________ ________________________________ 
  Verein / Gruppe  Vorstand / Verantwortlicher 
 
 
 ________________________________ ________________________________ 
  Straße  PLZ / Ort 
 
 
 ________________________________ ________________________________ 
  Handynummer Verantwortlicher  Email-Adresse 
 
 
 ________________________________ ________________________________ 
  Vor- & Nachnahme Fahrer  Handynummer Fahrer 
 
 
 ___________________________________________________________________________________ 
  IBAN   BIC 
 
 
Daten zur teilnehmenden Gruppe: 
 
Teilnehmeranzahl: ca. _____ Personen  
 

� Fußgruppe � mit Beschallung – GEMA-Gebühren werden nicht vom Veranstalter übernommen 
 

� Musikkapelle � ohne Beschallung Bitte separate Hinweise zur Beschallung beachten ! 
 

� Wagen –  genaue Beschreibung von Zugmaschine und Wagen (Fahrzeugtyp, Hersteller, Typ und 
 Art des Aufbaus, Größe (Länge x Breite), Anzahl der Achsen, usw.) 

___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
 
 

Beschreibung zur Gruppe: (Wagenthema) 

___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
 
Hiermit bestätige ich meine/unsere Teilnahme am Faschingsumzug.    �  ja 
 
Die beiliegenden Hinweise und Auflagen sind bekannt und werden eingehalten.   �  ja 
 
Alle erforderlichen Maßnahmen von TÜV und des Veranstalters werden erfüllt und eingehalten. �  ja 
 
 
 
Ort, Datum  Unterschrift 
 

Anmeldung bitte bis spätestens Mittwoch, 
24. Januar 2024 unter: 

Fax 08868 / 180778  
oder faschingsumzug.schwabsoien@web.de. 

 


