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Taekwondo Union Thuringen e.V.

Mitglied im LSB Thuringen und
in der Deutschen Taekwondo Union e.V.

www.tut-ev.de

Einverstandniserklarung — Minderjahrige

far Kup- und Danpritfungen
(am Prufungstag vorzulegen)

Mein Name ist:

ich wohne in:

Ich bin der gesetzliche Vertreter von:

wohnhaft in:

Geburtstag des Kindes:

Mit der Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der gemachten Angaben und erklare mich
uneingeschrankt damit einverstanden,

dass
Name des Kindes

an der Kupprufung |:|
Danprufung |:| am: in: teilnimmt.

Weiterhin erklare ich hiermit, dass auch gesundheitlich nichts gegen eine Teilnahme des Kindes
an der Prufung spricht.

Die Regelungen und Bestimmungen der aktuellen DTU-Prifungsordnung sind mir bekannt. Dies
trifft auch auf die Ausschreibung zur Prifung zu, die ich in allen Punkten ausdrticklich anerkenne.

Ort: Datum:

Unterschrift:

(gesetzl. Vertreter)

Nachfolgendes nur ausfillen, wenn das Kind zwischen 7 - 14 Jahre alt ist und ein Bruchtest Bestandteil der zu
absolvierenden Prifung ist.

Entsprechend der DTU-Prifungsordnung, Punkt 10.1.3.1. / Absatz H — Regelung zum Bruchtest
fur unter 15-jahrige (https:/dtu.ccmmss.de/wp-content/uploads/2016/04/Pru%CC%88fungsordnung-10.1-Stand-2017-04-02.pdf )
bestétige ich hiermit, Kenntnis tber die Risiken des Bruchtests fur Kinder in dem betreffenden
Altersbereich zu haben.

Ich erlaube meinem Kind die Durchfihrung des Bruchtests auf ein 1cm Brett.

Ort: Datum:

Unterschrift:

(gesetzl. Vertreter)
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