
 
 

Unbedenklichkeitsbescheinigung 

Ich erkläre mich hiermit einverstanden, dass mein Kind 

Vorname: ______________________________________ 

Nachname: ________________________________________ Gebdat.: _________________ 

Anschrift: __________________________________________ Tel-Nr.: ___________________ 

am Schwimmunterricht des EMTV teilnimmt. 

Bisheriger Schwimmstand: ______________________________________________________ 

(z. B. Anfänger, Seepferdchen etc.) 

Er/Sie leidet an gesundheitlichen Schäden, die das Schwimmen beeinträchtigen  
(z. B. Trommelfellverletzung, Herz- oder Kreislaufstörungen). 
 

Ja / Nein Welche? ________________________________________________________ 

 

 

Datum, Unterschrift _____________________________________________________________ 


