
HSG  
TSV Grüppenbühren / Bookholzberg TB 

Spieler*in 

Name:  

Vorname:       

Anschrift: 

Geburtsdatum:        

Telefonnummer(n):       

Bei minderjährigen Kindern Eltern / Elternteil: 

Name:          Vorname:       

Name:          Vorname:       

Der Verein ist verpflichtet, die Trainingseinheiten mit Datum, Uhrzeit und Namen der 
Teilnehmer zu dokumentieren. Diesen Part müssen die Trainer übernehmen. Um eine 
eventuelle Infektionskette unterbrechen zu können benötigen wir die oben genannten 
Angaben von euch.  

Mit der unten abgegebenen Unterschrift bestätigt ihr den Erhalt des Hinweisblattes zum 
Wiedereinstieg in den Trainingsbetrieb des und verpflichtet euch zur absoluten Einhaltung 
dieser Auflagen.  

Die Eltern der jüngeren Spieler*innen verpflichten sich die Auflagen mit ihren Kindern 
durchzusprechen und auf die Einhaltung dieser Auflagen hinzuweisen.  

Diese Erklärung ist zum ersten Training des/der Spielers*in mitzubringen und beim Trainer 
abzugeben. Wer diese Erklärung nicht dabei hat, muss vom Training ausgeschlossen werden.  

____________________________  ______________________________________ 

Unterschrift Spieler*in   Unterschrift Eltern/Elternteil  
(bei minderjährigem Spieler*in) 

 


