Karnevalsverein Tr.-Tr. e.V.
z.Hd. Zugleiter Gernot Weyrich
Marktstrasse 12

D-56841 Traben-Trarbach

Anmeldung zum RoMoZug
in Traben-Trarbach am 12.02.24

Email: zugleiter@kvtt.de

Name der Gruppe / Verein : ‘

Motto / Thema :

Ansprechpartner, Name :

Adresse :

Telefon :

E-Mail :

Wir mdchten wie folgt teilnehmen (bitte ankreuzen) :

FuBgruppe ( + Bollerwagen o. 4.) : mit Personen
FuBgruppe + Motivwagen : insg. Personen (incl. Wagenengel)
Motivwagen mit Personen : insg. Personen (incl. Wagenengel)

Fahrzeugart und Kennzeichen :

Fahrer, Name:

Adresse :

Musik-Anlage :

[KVTT-Zuschuss] - Wurfmaterial : oder Bargeld :

Zusatzliche Auflagen fiir Motivwagen :

>

>

>

>

>

Maximale Abmessungen: Breite 2,50m, Hoéhe 4m, Lange 12m
Briistungshohe 1m, FulRleiste 10cm, Seitenverkleidung ab 30cm Hoéhe
Kfz-Haftpflichtversicherungsnachweis fiir Brauchtumsveranstaltungen.
Gutachten eines Priifsachverstandigen fir bemannte Motivwagen.

4 Wagenbegleiter (Mindestalter 16 Jahre), fiir diese gilt Alkoholverbot wahrend des Umzugs.

Mit meiner Unterschrift bestatige ich folgendes :

>

>

Die Teilnehmer dirfen keinen Alkohol an Jugendliche wahrend des Umzugs ausschenken.

Zum Schutz der Zuschauer dirfen seitens der Teilnehmergruppen keine Wurfgeschosse
(z.B.Getréankedosen, Flaschen, etc.) verwendet werden.

Ich stimme auch im Namen meiner Gruppenmitglieder zu, dass beim Zug Fotos und Videos
angefertigt und vom Karnevalsverein Traben-Trarbach e.V. verwendet werden.

Datum Ort Unterschrift des Verantwortlichen
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