Schwimmsportverein Hiinfeld e. V. 1577

Bestatigung der Teilnahme am Trainingsbetrieb
LSJAquafitness”

Hiermit bestatige ich, (Vorname Name),

dass ich am Trainingsbetrieb ,,Aquafitness” teilnehmen werde. Ich bestatige gleichzeitig, dass
ich nicht zu / zu den Risikogruppen im Sinne des Robert Koch-Institutes zadhle (bitte

Nichtzutreffendes streichen).

Adresse:
Unter der angegebenen Telefonnummer: ,
Mailadresse: konnen Sie mich erreichen.

Weitere Anmerkungen:

Ort, Datum Unterschrift
Nachdem wir diese PDF unterschrieben von Ihnen erhalten haben, senden wir lhnen nach

abgeschlossener Planung in den nachsten Wochen weitere Details der
Umsetzung/Bedingungen und der Uhrzeit des Trainingsbetriebs mit.

Wir freuen uns auf Ihr Kommen!

Euer/lhr Team vom SSV Hinfeld

Bankverbindungen
Sparkasse Fulda IBAN: DE21 5305 0180 0071 0015 02 BIC: HELADEF1FDS
VR-Bank Nordrhoén IBAN: DES4-5306.1230 0000 0934 83 BIC: GENODEF1HUE



