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Name: Klasse:




Fur die Teilnahme am Wettbewerb ist zwingend der Name und die Adressangabe
einer erwachsenen Person erforderlich, die das 18. Altersjahr vollendet hat und
in der Schweiz oder in Liechtenstein wohnhaft ist.

Name: Vorname:

Strasse:

Wohnort:

Klasse:

Tel: (optional)

E-Mail: (zwingend)

Mit der Einsendung deiner Zeichnung erklarst du dich einverstanden, dass dein Kunstwerk
sowohl in digitaler als auch in Druckform (Zeichenblock) weiter verwendet werden darf und
nicht zuriickgesandt wird. Die Werke werden pramiert und kénnen auf der Webseite sowie in
sozialen Medien ausgestellt werden. Die mit dem Zeichenwettbewerb verbundenen Daten
dienen ausschliel3lich der Gewinnermittlung und werden weder gespeichert, noch flir andere
Zwecke als den Zeichenwettbewerb verwendet oder weiter gegeben.



