
Anmeldebogen 

 

 

Die Bewegungswelt 
psychomotorische Entwicklungsförderung für Kinder 

 

VTV-Mitglied:   ja  nein 

 

Name/Vorname des Kindes: ………………………………………………………… 

 

Geburtsdatum: ………………………………………………………… 

 

Name/Vorname   ………………………………………………………… 

der/des Erziehungsberechtigten:  

     ………………………………………………………… 

 

Anschrift:  ………………………………………………………… 

 

   ………………………………………………………… 

 

Telefon-/Handynr.: ………………………………………………………… 

 

E-Mail: ………………………………………………………… 

 

Besonderheiten Ihres Kindes:  ………………………………………………………… 
(wie Therapien, Medikamente, Krankheiten) 

      ………………………………………………………… 
 

      ………………………………………………………… 

 

Hiermit melde(n) ich (wir) mein (unser) Kind ………………………………………………………… 

für den Kurs vom ___.___.20___  bis  ___.___.20___ verbindlich an. 

 

Kosten für VTV-Mitglieder:  € 

Kosten für NICHT-Mitglieder:  € 
Die Rechnung für den Kurs erhalten Sie per Post oder E-Mail von der VTV Geschäftsstelle! 

 

Mit der Speicherung und der Aufzeichnung unserer Daten beim VTV Freier Grund und in den Unterlagen der 

Übungsleiterinnen bin ich/sind wir einverstanden. 

 
………………………………………………………… ………………………………………………………… 

Ort, Datum     Unterschrift 

  


