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Amt der Steiermärkischen Landesregierung

Abteilung 12 – Wirtschaft, Tourismus, Sport
Jahngasse 1

A-8010 Graz


	

	
	Für Rückfragen:

Tel.: +43 (0) 316/877- 4384

Fax.: +43 (0) 316/877- 3456

E-Mail: roswitha.skok@stmk.gv.at



	
	


Trainerin / Trainer des Jahres
	Bitte beachten Sie:
	*
	Angabe erforderlich
	i
	Information zum Ausfüllen
	 FORMCHECKBOX 

	Zutreffendes ankreuzen


	Antragsteller

	Dach-, Fachverband, LSO, ABT12 Sport
	*
	
	     


	Auszuzeichnende bzw. Auszuzeichnender

	Familienname
	*
	
	     
	Vorname
	*
	
	     

	Akademischer Grad
	
	
	     
	Geburtsdatum

Format: TT.MM.JJJJ
	*
	
	     

	Geschlecht
	*
	
	 FORMCHECKBOX 

	männlich
	 FORMCHECKBOX 

	weiblich
	


	Straße
	*
	
	     

	Hausnummer
	*
	
	     
	bis
	     
	Stiege
	     
	Tür
	     
	

	Postleitzahl
	*
	
	     
	
	Ort
	*
	
	     

	Gemeinde
	*
	
	     
	Bezirk
	*
	
	     

	Telefon 
	*
	
	     
	Mobil
	*
	
	     

	Fax
	*
	
	     
	E-Mail 
	*
	i
	     

	
	
	i
	E-Mail: Mit der Angabe der E-Mail Adresse ermächtigen Sie die Behörde, auch auf diesem Weg mit Ihnen Kontakt aufzunehmen. 


	Dachverband
	*
	
	     


	 Sportliche Erfolge

	International, Datum
	National, Datum

	*
	     
	*
	     

	*
	     
	*
	     

	*
	     
	*
	     

	*
	     
	*
	     


	i
	Sportliche Erfolge: z.B. Wettkampfveranstaltung und Platzierung, wie WM 1. Platz etc.
Datum: Geben Sie bitte das Datum an, an dem die Veranstaltung erfolgte.
Es können nur Erfolge seit der letzten Ehrung (Steirische Galanacht des Sports) berücksichtigt werden.


	Gründe für die Nominierung 

	Beschreibung der Person bzw. der Tätigkeit. 
	*
	
	     


	i
	Erfolge als aktive Sportlerin bzw. aktiver Sportler, biographische Besonderheiten können angeführt werden.


	Angaben zum Sportverein, für den die Trainerin bzw. der Trainer tätig ist


	Name der Vereins
	*
	
	     

	Straße 
	*
	
	     

	Hausnummer
	*
	
	     
	bis
	     
	Stiege
	     
	Tür
	     
	

	Postleitzahl
	*
	
	     
	
	Ort
	*
	
	     

	Gemeinde
	*
	
	     
	Bezirk
	*
	
	     

	Ansprechperson im Verein
	*
	
	     
	

	Telefon
	*
	
	     
	Mobil
	*
	
	     

	Fax
	*
	
	     
	E-Mail 
	*
	i
	     

	
	
	i
	E-Mail: Mit der Angabe der E-Mail Adresse ermächtigen Sie die Behörde, auch auf diesem Weg mit Ihnen Kontakt aufzunehmen. 


	Bestätigung

	Es ist Gewähr gegeben, dass die bzw. der zur Auszeichnung Vorgeschlagene ein
Sportehrenzeichen des Landes Steiermark – ohne Rücksicht auf die Stufe – annehmen wird.
	*
	
	 FORMCHECKBOX 



	Datum, Unterschrift
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