Weltmeisterliche Zusammenarbeit:
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und der
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Tauberfranken gibt es 20 € Rabatt +

einmalig in diesem Jahr 5€ Jubildums- Y
rabatt, also nur 70 €.
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Anmeldung bitte an: : - Y l\ 3 47 »
Thomas Leupolz < w A
Mail: t.leupolz@gmx.de <y I y )

Tel.: 0178/1800 524 & ~ ;}
oder 07931/41108 Ny :

Teilnehmerbetrag bitte auf
folgendes Konto tiberweisen:

Thomas Leupolz Freitag 31.05.2019 Beginn ab 15:00 Uhr, Ende ca. 18:30 Uhr ®

IBAN: DE56 673 525 65000 1374065 Samstag 1.06.2019 Beginn ab 10:00 Uhr, Ende ca. 15:00 Uhr 5
Sonntag (2.06.2019 Beginn ab 10:00 Uhr, Ende ca. 15:00 Uhr

O Ja,ich méchte vom 31.05.-02.06. an der FuBballschule teilnehmen und melde mich hiermit verbindlich an:

Erkldarung der/ des Erziehungsberechtigten:
Name, Vorname Hiermit erkldre ich, dass mein/e Sohn/Tochter kérperlich gesund und sportlich
belastbar ist und zurzeit keine Medikamente einnehmen muss.
Verletzungen oder Erkrankungen wéhrend der Trainingstage sowie der Weg
zum/vom Training sind durch die jeweilige Versicherung eines der Erziehungs-
berechtigten abgesichert. Die allgemeinen Geschéftsbedingungen erkenne
ich mit meiner Unterschrift ebenso an. Den Anordnungen der Leitungsbefugten
wird er/sie Folge leisten. Bei groben VerstéRen werde ich benachrichtigt.
Geburtsdatum Bei Wiederholung kann er/sie von der Veranstaltung ausgeschlossen werden.

Anschrift

E-IVIai],(TeI.)— Datum, Ort, Unterschrift des Erziehungsberechtigten

128/140/152/164/S/M/L/XL Bestdtigung der Bank, dass die oben genannte Person
- = ~ = — —— Kunde der Sparkasse Tauberfranken ist.
KonfektionsgréRe (bitte markieren)

Sonstige (z.B.: vegetarische Erndhrung, Allergien 0.a.) Unterschrift des Sparkassenmitarbeiters Stempel Sparkasse Tauberfranken

Allgemeine Geschiftsbedingungen:

Mit der Unterschrift erklart sich der Erziehungsberechtigte dazu bereit, dass die FuBballschule Fotos und/oder Videoaufnahmen des angemeldeten Teilnehmers,

die im Rahmen der Veranstaltung gemacht werden, unbeschrénkt fiir die Offentlichkeitsarbeit in allen Medien, auch in bearbeiteter Form, honorarfrei verwenden darf.
Bei Rucktritt innerhalb der letzten zwei Wochen vor Veranstaltungsbeginn sind 50 % Teilnahmegebiihr zu zahlen, soweit der Teilnahmeplatz nicht anderweitig
vergeben werden kann. Mit der Absage des Teilnehmers sind alle Anspriiche an den Veranstalter erloschen.




