REIT- UND FAHRVEREIN BAD SODEN AM TAUNUS E. V.
KRONBERGER STRASSE 26
65812 BAD SODEN AM TAUNUS

Voltigieren: Aufnahme in die Warteliste (Anmeldung zum Probetraining)

Name: Vorname des Kindes:

Geburtsdatum: GroRRe [cmy]: Gewicht [kq]:

Bevorzugter Trainingstag:  [_] Dienstag [ ] Samstag

Bitte hier Ihre e-Mail Adresse angeben: @

WICHTIG:

v Mit meiner Unterschrift willige ich ein, da die wa  hrend des Trainigs sowie
offentlichen Auftritten (Vorfihrungen, Turniere und sonstige Auftritte) erstellten

Fotoaufnahmen meines Kindes/meiner Kinder im Rahmen der Arbeit des Reit-
und Fahrvereins Bad Soden e.V. auf der Internetseit e der Reitschule
(www.reitschule-badsoden.de) fur Prasentationen, Ve  reinsdokumentationen,
Offentlichkeitsarbeit etc. verwendet und veroffentl icht werden durfen. Ich habe
jederzeit das Recht, meine Erlaubnis zu widerrufen und die im Internet
eingestellten Bilder nachtraglich entfernen zu lass en.

StralRe + Hausnr.

PLZ + Ort

Telefon: Handy:
Ort/Datum Unterschrift
Bemerkungen:

<



