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Liebe Eltern unserer angehenden Judoka,

hierbei handelt es sich nicht um eine Eintrittserklärung.

Wir möchten Sie lediglich um Ihre Einwilligung bitten, dass Ihre Kinder an dem Trainingsstunden der Judoabteilung teilnehmen dürfen, damit sie während dieser Zeit versichert sind.

Ich bin damit einverstanden, dass mein Sohn/meine Tochter

Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen

_____________________
         ____________________________


Vor- und Zuname
                         Geburtsdatum & Geburtsort


Straße


PLZ / Wohnort


Telefon


Nationalität


eMail – Adresse

an den Trainingsstunden der Judoabteilung teilnimmt.

Die Judoabteilung garantiert Ihren Sohn/Ihrer Tochter eine beitragsfreie Zeit von zwei Monaten. Erst dann brauchen sich unsere kleinen Besucher zu entscheiden, ob sie weiterhin mit uns zusammen trainieren möchten. Denn Spaß sollte es sowohl den Kindern als auch den Eltern machen.


Ort, Datum
 

                Unterschrift




               ( Bei Jugendlichen unter 18 Jahren





            Unterschrift der/s Erziehungsberechtigten )

Damengymnastik


Judo


Hapkido








Geschäftsstelle:


Uwe Helmich


Quellenstr. 5 5


59077 Hamm�Tel.: 02381/2799352





Internet:


www.eichengruen05.de


info@eichengruen05.de








Kontakt:


Abteilungsleiter:�khstump@eichengruen05.de


Geschäftsführer:


uhelmich@eichengruen05.de


Kassenwartin:


� HYPERLINK "mailto:li.langer@eichengruen05.de" �li.langer@eichengruen05.de�


Trainer: 


judotrainer@eichengruen05.de








TuS Eichengrün 05 Kamen e.V.


A b t e i l u n g   J u d o
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