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	OPPLYSNINGER TIL TERMINLISTA ……..
SKJEMAET GJELDER FOR
Permanente Vandringer

 ARRANGEMENTSPERIODE:   FRA ..../.....TIL …./…..
	


Sendes:  Norges TURMARSJFORBUND, Boks 147, 1471 LØRENSKOG, eller post@turmarsjforbundet.no INNEN 10. august…….
DETTE SKJEMA MÅ FYLLES UT AV ALLE ARRANGØRER SOM ØNSKER SITT ARRANGMENT PÅ NTFs TERMINLISTE



Lag/arrangør:






  Fylke: _____________________   M.nr:________

Adresse:






Postnr.:

Sted:





Vi søker om godkjennelse av :
Arrangementsnavn: 








Gis det tilbud til bevegelseshemmede:     FORMCHECKBOX 

ANTALL KONTROLLER: _______
TYPE KONTROLLER: _________________________________   DELTAGERPROTOKOLL  FORMCHECKBOX 
    STEMPLING VED MÅL  FORMCHECKBOX 


Startgebyr:  
Voksne
:    
       Barn under 16 år 



PREMIE: (Kr. ______)

· Medalje    
    FORMCHECKBOX 

· Stoffmerke  
    FORMCHECKBOX 

· Pins

    FORMCHECKBOX 

· Annen premie     FORMCHECKBOX 

Utfyllende opplysninger:  

Ytterligere kommentar kan gis på baksiden av dette arket.

	LØYPER - angi nr.

(
	LØYPELENGDE

(
	ÅPNINGSTIDER

(
	STARTSTED / MÅL

(

	Helårsløype nr. 1:

Helårsløype nr. 2:
	       

        
 
	  Fra kl:                  Til kl:


  Fra kl:                  Til kl:
	Start/mål:

Start/mål:



	Sommerløype nr. 1:

Sommerløype nr. 2:

Dato: åpner:            stenger:
	 
           
                                        
	  Fra kl:                  Til kl:


  Fra kl:                  Til kl: 
	Start/mål:

Start/mål:



	Vinterløype nr. 1:

Vinterløype nr. 2:

Dato: åpner:          stenger:
	 
           
                                        
	  Fra kl:                  Til kl:


  Fra kl:                  Til kl: 
	Start/mål:

Start/mål:



	Sykkel-/skiløype nr. 1:

Sykkel-/skiløype nr. 2:

Dato: åpner:          stenger:
	 
           
                                        
	  Fra kl:                  Til kl:


  Fra kl:                  Til kl: 
	Start/mål:

Start/mål:



	Handicapløype nr. 1:

Handicapløype nr. 2:
	 
           
                                        
	  Fra kl:                  Til kl:


  Fra kl:                  Til kl: 
	Start/mål:

Start/mål:




kryss av:

Tilgang til P-plasser  FORMCHECKBOX 
   Tilgang til toilett  FORMCHECKBOX 
        Løypebeskrivelser finnes på:  norsk  FORMCHECKBOX 
  
engelsk  FORMCHECKBOX 
  
tysk  FORMCHECKBOX 

Arrangementet avholdes for  ______ gang i 20….                                                                                  
Opplysninger ved:




Tlf. p.:

Tlf. a.:
  
     Mobil:



Adresse:






Postnr.:

Sted:





Sted: .......................................Dato: ...................  Egen web side   FORMCHECKBOX 
  angi web adresse: ______________________________________

E-mail: ..................................................................………………...
Underskrift:………………………………………………………………………

ANNONSE:    FORMCHECKBOX 
 JA, VI ER INTERESSERT I ANNONSE.        FORMCHECKBOX 
 TEKST VEDLAGT   FORMCHECKBOX 
 RETT OPP FRA 20…
Kun ett skjema pr. arrangement





kr. 20,-





kr. 20,-





Kommentarer:
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