Liebe Eltern,

lhr Kind mochte an einer kostenlosen Probestunde an
dem Kurs: teilnehmen.

Aus Sicherheitsgriunden fur lhr Kind und fir uns bitten
wir Sie diese Karte auszufillen und durch lhre
Unterschrift zu bestatigen.

Ohne die volilstandig ausgefillte Karte kann |hr Kind
nicht aktivam Unterricht teilnehmen.

Mit freundlichen GruBen
lhr Team der Sportschule Bernd Grossmann

Mein Kind heif’t:

am Geburtstag

ir bin/sind unter folge
reichen:

n Kind hat die aug §am Training
der S@Pbrtschule eilzunehmen.
h erk@hne die 5 seitens der Trainer und
es icepg
ch @PEstatig =n durch meine Untersck

d Grossmann
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