
    

IDHM BADMINTON 2005 – EINZEL / DOPPEL / MIXED 
 
Hochschule: / WG: .....................................................................  DATUM:............................ 

Anschrift:  ................................................................................................................ .................. 

 
an: und Kopie an: 
Uni Göttingen 
Hochschulsport 
Sprangerweg 2 
37075 Göttingen 
Fax: 05 51 / 39 56 60 

 
Allgemeiner Deutscher Hochschulsportverband 
Max-Planck-Straße 2 
64807 Dieburg 
Fax.: 0 60 71 / 20 75 78 

 
 
MELDUNGEN zur IDHM BADMINTON 2005 – Einzel / Doppel / Mixed 
 05. bis 08. Mai 2005 in Göttingen 
 
Obmann / Obfrau: 
Name: E-mail: Tel.Nr. / Mobil: 
   

 
DAMEN - EINZEL: 
 

Nr. Name Vorname Spielklasse / RL-Platz Uni / Vereinsname 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 
HERREN - EINZEL: 
 

Nr. Name Vorname Spielklasse / RL-Platz Uni / Vereinsname 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Bitte wenden! 
 

MELDESCHLUSS:     25. April 2005     (Datum des Poststempels) 
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DAMEN - DOPPEL: 
 

Nr. Name Vorname Spielklasse / RL-Platz Uni / Vereinsname 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

HERREN - DOPPEL: 
 

Nr. Name Vorname Spielklasse / RL-Platz Uni / Vereinsname 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

MIXED: 
 

Nr. Name Vorname Spielklasse / RL-Platz Uni / Vereinsname 
__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 
Erklärung: 
 

Spielklasse: welche Klasse, welches Einzel, welches Doppel? 
 

RL-Platz: auf Landesverbandsebene, wenn nicht in DBV-RL vertreten. 
 

Uni: Es sind Doppelpaarungen aus verschiedenen Hochschulen möglich, daher bitte Uni von 
Doppelpartner/in mit angeben.  
 
 
 
---------------------------------------------------- ---------------------------------------------- 
Hochschulsportbeauftragte/r Sportreferentin/Sportreferent 
Leiterin/Leiter des Hochschulsports 

 
Bitte auch das Zusatzformular zu Rahmenprogramm, Unterkunft, Verpflegung etc. ausfüllen! 
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IDHM BADMINTON 2005 – EINZEL / DOPPEL / MIXED 
 

Zusatzformular zur IDHM BADMINTON 2005 – Einzel / Doppel / Mixed 
 05. bis 08. Mai 2005 in Göttingen 
 

Zu überweisender Betrag: 

Unkostenpauschale € 6,-- pro Person und Übernachtung/Frühstück.  
 
Übernachtungsmöglichkeiten: 1. Eigenes Zelt, 2. Sporthalle mit eigener Isomatte und eigenem 
Schlafsack (Die Unkostenpauschale von  € 6,-- ist in beiden Fällen zu zahlen. Bitte aus 
organisatorischen Gründen unten angeben wie viele Personen in der Halle schlafen wollen).  
 
Verbindlich Anmeldung (bitte Personenzahl eintragen): Gesamt 

Übernachtung / Frühstück: 04. / 05.05.   ......... x 6 €  (davon .....Pers. i. d. Halle)  ........... € 
   05. / 06.05.   ......... x 6 €  (davon .....Pers. i. d. Halle)  ........... € 
   06. / 07.05.   ......... x 6 €  (davon .....Pers. i. d. Halle)  ........... € 
   07. / 08.05.   ......... x 6 €  (davon .....Pers. i. d. Halle)  ........... € 
Players Party am Freitag: 
                    ..........  x 7 €           ........... € 
vegetarisches Essen:                  ……… x 7 €           …..… € 
 

Buffet am Samstag:   

                                               ..........  x 7 €   ........... € 
vegetarisches Essen:                  ………x 7 €                       ……... € 
 

Meldegelder für Mitgliedshochschulen:   

Einzeldisziplin                                    ........... x 9 €            ........... € 
SpielerIn pro Doppeldisziplin (€ 12,- pro Doppel)       ........... x 6 €            ........... €  
   
Meldegelder für Nichtmitgliedshochschulen: 

Einzeldisziplin                                    ......... x 28 €            ........... € 
SpielerIn pro Doppeldisziplin (€ 32,- pro Doppel)       ......... x 16 €            ........... €  
   
 
  
                                                                           zu überweisender Gesamtbetrag:   …..……  € 
 
Bitte auf extra IDHM-Konto überweisen: 
 
Jennifer Greune 
Sparkasse Göttingen 
Konto-Nr.: 150656791 
BLZ: 26050001 
 
 
 
---------------------------------------------------- ---------------------------------------------- 
Hochschulsportbeauftragte/r Sportreferentin/Sportreferent 
Leiterin/Leiter des Hochschulsports 
 
 

MELDESCHLUSS:     25. April 2005     (Datum des Poststempels) 


