Eigenerklarung zur Teilnahme an Sportangeboten
der Turnabteilung des TSV 1846 Butzbach

Angebot:

Hiermit bestatige ich
Name:

Adresse:

E-Mail:

Telefon-Nummer:

dass zum Zeitpunkt der Unterzeichnung keine gesundheitlichen Einschrankungen oder
Krankheitssymptome bestanden haben und ich fiir mindestens zwei Wochen keinen Kontakt zu einer
infizierten Person hatte. Im Krankheitsfalle bleibe ich der Stunde fern. Sollte bei mir das Vorliegen
einer Corona-Infektion festgestellt werden, informiere ich umgehend den Ubungsleiter/die
Ubungsleiterin.

Ich erklare weiterhin, dass ich vor und nach der Sporteinheit einen Mund-Nasen-Schutz tragen und
die HygienemaBnahmen zum Infektionsschutz (Abstand halten, regelmaRiges Waschen und
Desinfizieren der Hande) einhalten werde.

Zudem verpflichte ich mich, den Vorgaben des Ubungsleiters/der Ubungsleiterin Folge zu leisten. Im
Falle der Nichteinhaltung der Vorgaben kann ich der Sportstatte verwiesen und von der Teilnahme
am Angebot ausgeschlossen werden.

Die Entscheidung an dem Sportangebot teilzunehmen treffe ich eigenverantwortlich und stimme
mich im Zweifelsfall mit meinem Arzt ab.

Die Information der Turnabteilung des TSV Butzbach fiir Teilnehmende habe ich zur Kenntnis
genommen.

Datum Unterschrift Teilnehmer/Erziehungsberechtigter



