
 
 
 
 
 
 
Beitrittsbestätigung für Kinder und Jugendliche unter 16 Jahren 
 
Hiermit betätigen ich, dass ich mit der Mitgliedschaft unseres Sohnes / unserer 
Tochter beim Unihockey Club Seedorf einverstanden bin. 
 
 
 
Name Neumitglied 
 
 
__________________________________________ 
 
 
 
Name erziehungsberechtigte Person 
 
 
__________________________________________ 
 
 
 
Ort und Datum Unterschrift erziehungsberechtigte Person 
 
 
___________________________ _____________________________________ 
 
 


