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Anmeldeformular Pedibus/Bicibus für Schulen 
 

Sehr geehrte Schulleitung, liebes Kollegium! 
Danke für ihr Interesse am Projekt Pedibus/Bicibus im Rahmen der Bewegungsrevolution! Wir 
freuen uns, dass ihr als Schule mit dabei seid und einen wichtigen Beitrag für einen gesunden und 
bewegten Schulweg leistet. 
 
Wir als Schule haben Interesse am Pedibus ☐ / am Bicibus ☐ und melden uns hiermit an. 
 
Informationen Schule: 

 
Kontaktdaten Schulleitung: 

Telefon/Mobil 
Klicken oder �ppen Sie hier, um Text 
einzugeben. 
 

E-Mail 
Klicken oder �ppen Sie hier, um Text 
einzugeben. 

 
Die Detailplanung anhand der abgegebenen Interessensbekundungen wird Ihnen rechtzeitig per Mail 
bekanntgegeben. Wir bitten um Verständnis, wenn bei zu wenigen Teilnahmen in Ihrer Region kein 
Pedibus/Bicibus zustande kommt. 
 
Bitte das Formular spätestens bis 31.03.2024 per E-Mail an pedibus@diebewegungsrevolution.at 
senden. 
Bei Rückfragen stehen wir euch gerne per Mail oder telefonisch unter 0676 8214 16 64 zur Verfügung. 
 
Für das Team der Bewegungsrevolution 
Pia Gradwohl, BA 

Name der Schule 
Klicken oder �ppen Sie hier, um Text 
einzugeben. 

Adresse der Schule 
Klicken oder �ppen Sie hier, um Text 
einzugeben. 
 

 
 
Datum       Unterschri� 
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