
 

 

 

Austria Climbing Lead Cup U14, U16 

Kletterzentrum Weinburg 

13.05.2023 

 

OR GA N ISA T ION :  

 

VER A N STA LTU N GSOR T:  

 

 
  

 

W ETTK A MPFOFF IZ IELLE:  

Jurypräsident: Anton Baumann 

KVÖ-Judge: Birgit Öckher 

Routenbau: Patrick Sommer & Team 

Auswertung: Andrea Jurenda, Austria Climbing Result Service 

 

D U R C H FÜH R U N GSB ESTIMMU N GEN  /  M OD U S /  QU OTEN :  

Durchführung lt. gültigen IFSC-Rules und den aktuell gültigen Österreichischen 

Bestimmungen. 

 

Modus: 

Qualifikation: 2 Routen flash im Vorstieg 

Finale: 1 Route on-sight im Vorstieg | Quote: 10  

 

B EW ER B SK LA SSEN :  

U14 w/m Jg. 2010 – 2011 

U16 m/w Jg. 2008 – 2009 

 

W ER TU N GSK LA SSEN  U N D  W ER TU N GEN :  

U14 m/w Jahrgang 2010/11 Austria Climbing Lead Cup  

U16 m/w Jahrgang 2008/09 Austria Climbing Lead Cup  

 

 

 

 

Veranstalter:  
Naturfreunde Weinburg 

Stefano Cannavino (s.cannavino@ktzweinburg.at) 

Ansprechpartnerin KVÖ: 
Julia Pinggera 

j.pinggera@austriaclimbing.com; 0664 4387518 

Kletterzentrum Weinburg 

Brüder-Teich-Straße 28A 

3205 Weinburg (NÖ) 

www.kletterzentrum-weinburg.at/ktzweinburg  

mailto:s.cannavino@ktzweinburg.at
mailto:j.pinggera@austriaclimbing.com
http://www.kletterzentrum-weinburg.at/ktzweinburg


 

 

ZEITPLA N :  

Samstag, 13. Mai 2023 

07:30 

07:30 – 08:15 

Öffnung Aufwärmbereich U14 weiblich & U16 weiblich 

Registrierung und Startnummernausgabe U14 w & U16 w 

08:30 Technical Meeting U14 w & U16 w 

09:00 – 11:30 Qualifikation U14 weiblich & U16 weiblich 

10:30 – 11:15 Registrierung und Startnummernausgabe U14 m & U16 m 

11:30 Technical Meeting U14 m & U16 m 

12:00 – 14:00 Qualifikation U14 männlich & U16 männlich  

  

14:30 / 15:30 Isozone Öffnung / Schluss U14 & U16 

15:45 Besichtigung U14 & U16 

16:00 – 17:00 Finale U14 weiblich & U16 weiblich 

17:00 – 18:00 Finale U14 männlich & U16 männlich 

im Anschluss Siegerehrungen U14 & U16 

 Änderungen vorbehalten 

 

TEILN A H MEB ER EC H TIGU N G:  

• Teilnahmeberechtigt sind nur jene Athlet*innen, die Mitglied bei einem KVÖ-

Mitgliedsverein* sind und ihren Hauptwohnsitz in Österreich haben oder die 

österreichische Staatsbürgerschaft besitzen. Zum Nachweis des Hauptwohnsitzes 

haben nicht-österreichische Staatsbürger bei der Registrierung einen aktuellen 

Meldezettel vorzulegen. 

• Gültige Vereinsmitgliedsausweise werden bei der Startnummernausgabe 

stichprobenweise kontrolliert. 

• Die Teilnahme von Minderjährigen ist nur nach Vorlage der Einverständniserklärung 

der Eltern bzw. Erziehungsberechtigten möglich (s. Ende dieser Ausschreibung). 

• Für die Starterlaubnis ist eine ärztliche Bestätigung erforderlich.  

• Jede*r Athlet*in verpflichtet sich die jeweils geltenden Anti-Doping-Bestimmungen in 

vollem Umfang einzuhalten. 

Es wird darauf hingewiesen, dass unvollständige oder falsche Angaben zur 

Nichtberücksichtigung oder Disqualifikation des/der Athlet*in führen können. 

* KVÖ-Mitgliedsvereine sind Vereine, die beim jeweiligen Landesverband als Mitgliedsverein 

gemeldet sind. 

 
A N MELD U N G:  

Die Anmeldung erfolgt über den Kalender auf der KVÖ-Website. 

Anmeldeschluss: Montag, 08. Mai 2023 um 24:00 Uhr. 

 

Bei Fragen oder technischen Problemen bei der Anmeldung: 

Kletterverband Österreich:   data@austriaclimbing.com Tel.: +43 512 552320 

https://data.austriaclimbing.com/
https://www.austriaclimbing.com/
mailto:data@austriaclimbing.com


 

 

Nachnennungen sind bis 24 Stunden vor Registrierungsschluss unter 

j.pinggera@austriaclimbing.com möglich. Die Gebühr hierfür beträgt Euro 50,-. 

 

STA R TGELD :   

Das Startgeld beträgt € 20,00 je Starter*in und ist bei der Startnummernausgabe in bar zu 

entrichten. 

 

SIC H ER ER :  

Laut Österreichischen Bestimmungen 5.3.1. müssen in den Qualifikationsrunden die Sicherer 

von den Teilnehmer*innen selbst gestellt werden. Die entsprechende Haftungserklärung 

(Ende der Ausschreibung) ist von den Sichernden zu unterzeichnen. 

 

H A FTU N G:  

Der Veranstalter und seine Funktionäre sowie der Kletterverband Österreich lehnen jede 

Haftung bei Unfällen, auch gegenüber dritten Personen ab. 

 

PR EISE  /  S IEG ER E H R U N G:  

U14 m/w und U16 m/w Sachpreise jeweils für die drei Erstplatzierten 

 

EIN TR ITT :   

Der Eintritt für Zuschauer*innen ist frei. 

 

IN FOR MA TION EN  ZU  U N TER K Ü N FTEN :  

• Landgasthof Kammerhof 

Zimmerdirektbuchung: 02723 26310 

kammerhof@ktp.at 

• Gemeinde Weinburg: https://www.weinburg.gv.at/Wirtschaft_Tourismus/Unterkuenfte 

• Mostviertel Tourismus: https://www.mostviertel.at/ 

+43 748220444 

info@mostviertel.at  

 

PA R K EN :   

Es stehen Parkplätze bei der Kletterhalle zur Verfügung. 

  

mailto:j.pinggera@austriaclimbing.com
https://www.weinburg.gv.at/Wirtschaft_Tourismus/Unterkuenfte
https://www.mostviertel.at/
mailto:info@mostviertel.at


 

 

EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG FÜR MINDERJÄHRIGE TEILNEHMER*INNEN 

 

Name, Vorname Athlet*in 

 

Geschlecht: Geburtsdatum: 

  

Anschrift (PLZ, Ort, Straße): 

 

E-Mail: Tel-Nr.: 

  

Name, Vorname der erziehungsberechtigten Person: 

  

Geschlecht: Geburtsdatum: 

  

Anschrift: (PLZ, Ort, Straße): 

  

E-Mail: Tel-Nr.: 

 

Mit meiner Unterschrift als erziehungsberechtigte Person bestätige ich, dass ich die 

Ausschreibung des Austria Climbing Cups gelesen und mit meiner Tochter / meinem Sohn 

ausführlich besprochen haben. 

 

Ich bin mit den in der Ausschreibung angeführten Bestimmungen einverstanden und bürge für 

die Einhaltung dieser Bestimmungen durch mein Kind. 

 

Meine aufgenommenen personenbezogenen Daten werden ausschließlich verbandsintern und 

für die polizeiliche Erstaufnahme und für Kontaktaufnahme bei Unfällen benötigt.  

 

Meine Tochter/mein Sohn ist mit den Risiken des Sportkletterns vertraut und verfügt über eine 

Ausbildung zur sicheren Benutzung von Kletteranlagen. Ich bin mir bewusst, dass mein Kind 

auf eigene Gefahr und auf eigenes Risiko am oben genannten Wettkampf teilnimmt.   

 

Ort, Datum ....................................................................................................................  

 

Unterschrift Athlet*in ..............................................................................................  

 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r ............................................................................. 

 

 

 



 

 

 

EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG FÜR MINDERJÄHRIGE SICHERER*INNEN 

 

Name, Vorname Sicherer*in 

 

Geschlecht: Geburtsdatum: 

  

Anschrift (PLZ, Ort, Straße): 

 

E-Mail: Tel-Nr.: 

  

Name, Vorname der erziehungsberechtigten Person: 

  

Geschlecht: Geburtsdatum: 

  

Anschrift: (PLZ, Ort, Straße): 

  

E-Mail: Tel-Nr.: 

 

Mit meiner Unterschrift als erziehungsberechtigte Person bestätige ich, dass mein Sohn/ meine Tochter 

beim Austria Climbing Cup Lead Weinburg als Sicherungsperson tätig ist und sich über die Risiken des 

Sportkletterns vertraut ist und über eine Ausbildung zur sicheren Benutzung von Kletteranlagen verfügt.  

Ich bin mir bewusst, dass mein Kind auf eigene Gefahr und auf eigenes Risiko als Sicherungsperson 

tätig ist.  

Ich bin mit den in der Ausschreibung angeführten Bestimmungen einverstanden und bürge für die 

Einhaltung dieser Bestimmungen durch mein Kind als Sicherungsperson. 

Es wird ausdrücklich darauf hingewiesen, dass der Veranstalter und die Wettkampfoffiziellen vor 

Aufnahme des Kletterversuchs in den Qualifikationsrunden keine Kontrollen darüber durchführen, ob 

der Sicherungspartner über ausreichend Kenntnisse und Erfahrung verfügt und ob die 

Sicherungsmaßnahmen richtig umgesetzt werden. Diese Pflicht obliegt ausschließlich dem Athleten/der 

Athletin und dessen Sicherungsperson. 

Meine aufgenommenen personalbezogenen Daten werden ausschließlich verbandsintern und für die 

polizeiliche Erstaufnahme und für Kontaktaufnahme bei Unfällen benötigt.  

 

Ort, Datum .................................................................................................................... 

Unterschrift Sicherungsperson ...................................................................................... 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r ............................................................................. 


