Trainingsbuch

Datum:

Trainingsort”: [ |OTV-Halle [ |Haan

Uhrzeit
Name, Vorname Disziplin - Unterschrift 2
von bis

Verantwortliche Aufsichten
(mit der Unterschrift wird versichert, dass die 2G-/3G-Nachweise (gem. den aktuellen Vorgaben) bei allen Trainingsteilnehmern tGberpriift wurde)

von bis Name / Unterschrift:
von bis Name / Unterschrift:
von bis Name / Unterschrift:

Bemerkungen der Aufsichten bzw. Trainingsleitung:

1) bitte ankreuzen, 2) rechtsverbindliche Unterschrift




