
Unser/e  /  Mein/e Sohn/Tochter ……………………………………….………(bitte Druckbuchstaben) 

ist Mitglied der Schwimmabteilung des TuS Wengern 1879 e. V. 

 

 Uns / Mir ist bewusst, dass die Aufsichtspflicht der Betreuer des TuS Wengern 

während der Trainingszeiten erst in der Schwimmhalle (nicht Vorraum, Duschen, 

Umkleiden etc.) beginnt und auch dort wieder endet. 

 

 Unser / Mein Kind wird nach dem Training von einem Erziehungsberechtigten oder 

von einem/r durch den/die Erziehungsberechtigte/n Bevollmächtigten von der 

Trainingsstunde abgeholt. 

 

 Wir / Ich bestätige/n, dass für unser/mein Kind gesund ist und in vollem Umfang am 

Training teilnehmen kann.  

 

Sollte dies nicht der Fall sein, listen Sie bitte die Erkrankungen/Einschränkungen 

Ihres Kindes auf und lassen Sie uns vom Arzt eine Bestätigung zukommen, dass Ihr 

Kind trotzdem uneingeschränkt am Training teilnehmen darf. 

 

Erkrankungen / Einschränkungen unseres/meines Kindes: 

 

……………………………………………………………………………………… 

 

 Uns / Mir ist bewusst, dass unser/mein Kind nur mit einer schriftlichen Erklärung 

eines Erziehungsberechtigten vorzeitig die Trainingsstunde beenden und das Bad auf 

Verantwortung des/der Erziehungsberechtigten verlassen darf. 

 

 

________________, den ___________________ 

 

 

___________________________________________ 

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

 

 

 

Bitte geben Sie hier eine Kontaktnummer für den Notfall an: 

 

_______________________________________ 


