SLG DORFMARK e.V.

Einverstdndniserkldrung
( GemdaB §27 Abs. 3 WaffG )

FOr unser Kind bzw. unsere/n Jugendliche/n *)

Name
Vorname
Geburtsdatum
PLZ / Wohnort
StrafBe

Telefonnr.

geben wir bis auf weiteres unser Einverstdndnis, an den von der/dem

(Vereinsname)

angesetzten Ubungs- und Wettkampfschiessen auf der vereinseigenen und anderen offiziel-
len Schiessanlagen bzw. im sportlichen und iiberfachlichen Bereich, wie Gymnastik, Rad-
fahren, Kinobesuch u. 4., die innerhalb der normalen Schiesszeit liegen, im Beisein einer
entsprechenden zugelassenen Aufsichtsperson im Rahmen des Waffengesetzes und des Ju-
gendschutzgesetzes teilzunehmen und bestitigen dies mit unserer Unterschrift

Unterschrift Unterschrift

Ort, Datum

Hinweis fiir den Vorstand des Vereins bzw der Betreuer
Die Einverstandniserklarung ist in den SchieBstitten jederzeit griftbereit aufzubewahren

*) bis 14 Jahre fiir Luftdisziplinen und bis 16 Jahre fiir Kleinkaliberdisziplinen erforderlich



