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Uber die Teilnahme an einem Probetraining Minderjahriger.

Datum:
% PERSONLICHE DATEN DER MINDERJAHRIGEN PERSON
Vorname: Nachname:
Anschrift:
Geb. Datum: Tel. Nr.: E-Mail:
ch%% PERSONLICHE DATEN DER ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN
Vorname: Nachname:
Anschrift:
Geb. Datum: Tel. Nr.: E-Mail:

Hiermit erklaren wir uns damit einverstanden, dass unser Sohn/unsere Tochter ein
Probetraining im Fitnessstudio CF Lehrte GmbH, Zuckerpassage 17, 31275 Lehrte
durchfiihrt. Wir erkennen die Hausordnung mit unserer Unterschrift an. Findet das
Training ohne Trainer statt, versichern wir hiermit, dass unser Sohn/unsere Tochter
uber die erforderlichen Kenntnisse und Erfahrungen beziglich des Fitnesstrainings
verflgt. Diese Einverstandniserklarung gilt ohne zeitliche Begrenzung.

@ Unterzeichnet bei minderjahrigen Personen eine erziehungsberechtigte Person allein,
so sichert diese ausdriicklich zu, dass die Einwilligung des anderen Sorgeberechtigten

ebenfalls vorliegt.
Ort, Datum, Unterschrift

(Erziehungsberechtigte Person)
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