Service: \‘, Kundennummer:

SPORT POINT

MECKENHEIM

Werner Vakuumsauger GmbH Geschéftsbereich Sportpoint
Am alten Stauwehr 2, 53340 Meckenheim

Einverstandniserklarung

Fir Lehrer / Betreuer:

Bei dem Besuch meiner Schulklasse/Gruppe im Sportpoint Meckenheim trage ich fir meine Schiler
die Aufsichtspflicht. Ich versichere mit meiner Unterschrift, dass ich daftr Sorge tragen werde, dass
meine Schiler den Anweisungen des Personals Folge leisten. Ebenso sorge ich dafir, dass meine
Schiler sich an die Hallenregeln halten. Die AGB und Benutzerordnung habe ich gelesen und
akzeptiert.

Der Sportpoint Meckenheim behélt sich die Mdglichkeit vor, einzelne Schiiler bei Nichteinhalten der
Hallenregeln von der Veranstaltung auszuschlieen. Der Eintrittspreis wird in diesem Falle nicht
erstattet. Mit der Speicherung meiner Daten, sowie meines Lichtbildes zur internen Verarbeitung bin

ich einverstanden.

Bitte in Blockschrift ausfiillen:  Herr D Frau D
Alle Felder sind Pflichtfelder.

Name: Vorname:
Stral3e: Hausnr.:

PLZ: Ort:

Telefon: Geburtsdatum:

Schule/Organisation/Verein:

Email Adresse:

Besuch im Sportpoint am:

Mit Schilern

Meckenheim, den : Unterschrift:




