
 
 

 

Erteilung einer Freigabe fürs Probetraining / Nachwuchs beim FSV Bernau 

 

Hiermit erhält der nachfolgende Spieler 

Vorname ________________________ Nachname  _____________________________ 

Geburtsdatum ________________________ Geschlecht  _____________________________ 

Größe  ________________________ Gewicht       ______________________________ 

PLZ  ________________________ Ort  ______________________________ 

Straße  ________________________ Hausnr  ______________________________ 

Festnetz ________________________ Mobil  ______________________________ 

E-Mail  ________________________  

Staatsangehörigkeit  ____________________ Schule/Beruf ______________________________ 

Aktueller Verein  _______________________ Spielklasse ______________________________ 

 

 

Spielposition:   Tor   Abwehr  Mittelfeld  Sturm 

Spielbein:   Rechts  Links  beidfüßig 

Stützpunktspieler:  ja   nein wo: _________________________ 

 

 

Einwilligungserklärung: 

Als Erziehungsberechtige der oben genannten Person sind wir mit einem Probetraining 
einverstanden. Fahrtkosten sind vom Bewerber selber zu tragen. Der Bewerber nimmt auf eigene 
Gefahr am Probetraining teil. Der FSV Bernau übernimmt für auftretenden Krankheiten oder 
Verletzungen keine Haftung. 

 

 

____________________________   _____________________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift Erziehungsberechtigten 


	Vorname: 
	Nachname: 
	Geburtsdatum: 
	Geschlecht: 
	Größe: 
	Gewicht 1: 
	Straße: 
	Festnetz: 
	Hausnr 1: 
	EMail: 
	Staatsangehörigkeit: 
	SchuleBeruf: 
	Aktueller Verein: 
	Spielklasse: 
	wo: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Ort: 
	PLZ: 
	Mobil: 


