
Trainingsgenehmigung / Testspielgenehmigung 

Für 

Name des Spielers  :  

 Geb.Dat.   :  

Tel. der Eltern   : 

E-Mail der Eltern  : 

Trainings-/Spieltermin 

Datum    :                                           
                                                

Uhrzeit   :  
                                                                                                      

Vielen Dank. 

Datum    :  

Name des Vereinsvertreters :  

Unterschrift Verein  : ______________________ 


