
DLRG – Rheinland Pfalz 

Kleinkinderschwimmen 

Stempel der Gliederung / des Kindergartens 

                                                   Anmeldung 
 

 

Grundlehrgang KKS in :     Montabaur                        am: 17.03.2012     

 

1. Name                           ____________________      Vorname ________________________   

    geb.                              ___________________        Geb.Ort   ________________________   

    Beruf                           _______________________________ 

    Straße                          ___________________         PLZ, Ort ________________________  

    Ortsgruppe / Kindergarten   __________________________________________________   

    Tel. ______________________________________ 

 

 
    Datum / Unterschrift Teilnehmer bzw. entsendende Gliederung / Kindergarten 

 

 

 

2. Name                          ___________________         Vorname ________________________  

    geb.                             ___________________         Geb. Ort    

    Beruf                          _______________________________ 

    Straße                        ____________________         PLZ ,Ort ________________________  

    Ortsgruppe / Kindergarten   __________________________________________________    

    Tel. ______________________________________ 

 

 
    Datum / Unterschrift Teilnehmer bzw. entsendende Gliederung / Kindergarten 

 

 
 

 

3. Name                         ____________________        Vorname _______________________  

    geb.                            ____________________        Geb. Ort  _______________________  

    Beruf                         ________________________________ 

    Straße                       ____________________         PLZ, Ort  ________________________  

    Ortsgruppe / Kindergarten   __________________________________________________   

    Tel.______________________________________  

 

 
    Datum / Unterschrift Teilnehmer bzw. entsendende Gliederung / Kindergarten 


