
Anmeldeformular zur Teilnahme am Ideenwettbewerb 
Sitzmöbelsystem für die Stadt Salzburg 

 

 

Kontaktdaten der Projektgruppe 

 
Vorname  

 
 

 
Nachname 

 
 

 
E-Mail 

 
 

 
Telefon 

 
 

 

 
Vorname  

 
 

 
Nachname 

 
 

 
E-Mail 

 
 

 
Telefon 

 
 

 

 
Vorname  

 
 

 
Nachname 

 
 

 
E-Mail 

 
 

 
Telefon 

 
 

 

Kontaktdaten der/des Projektbetreuers und der Einrichtung 

 
Vorname  

 
                                       Vorname 

 
Nachname 

 
                                       Nachname                                                 

 
Einrichtung/Institution 

 
 

 
Adresse 

 
 

 
E-Mail 

 
 

 
Telefon 

 
 

 

 



Anmeldeformular zur Teilnahme am Ideenwettbewerb 
Sitzmöbelsystem für die Stadt Salzburg 

 

 

Hiermit bestätige/n ich/wir die Teilnahme am Ideenwettbewerb „Sitzmöbelsystem für 
die Stadt Salzburg“. Mit der Anmeldung nehme/n ich/wir die Angaben der 
Wettbewerbsauslobung zur Kenntnis. 

 
 
Das ausgefüllte Anmeldeformular ist spätestens bis zum 29.10.2026 beim Wettbewerbsauslober 
(Holzcluster Salzburg) abzugeben. Bitte um Zusendung per Mail.  
 
 
Wettbewerbsauslober 
Holzcluster Salzburg  
Markt 136, 5431 Kuchl 
T: 06244 303 28 
E: post@holzcluster.at 


