
 

Bitte ausfüllen und bis Sonntag, 23. Februar 2025, unterzeichnet an Aline Keller 

retournieren. 

Name  

Vorname  

Geburtsdatum  

Sozialversicherungs- 

Nummer (AHV Nr.) 

 

756. _ _ _ _. _ _ _ _. _ _  
 

(siehe Krankenversicherungskarte; diese Nummer wird neu für die J&S-Abrechnung benötigt!) 

Adresse 

 

 

Mobile Junior  

Mobile Eltern  

E-Mail Junior  

E-Mail Eltern  

 
 Mittwochnachmittag (jeweils 90 Min.) 

 Samstagvormittag 09.00 – 10.30 Uhr (ab Jahrgang 2012) 

Ich möchte gerne 

trainieren mit… 

 

Andere Aktivitäten um…  

Bitte kreuze an, wenn 

dir das Training am 

Mittwoch generell auch 

1 Stunde später geht 

 Mittwochnachmittag geht auch von 14.00 – 15.30 (1. Gruppe)/ 

15.30-17.00 Uhr (2. Gruppe) 

Vorteil: Jeden dritten Mittwochnachmittag trainierst du auf dem 

Platz, sofern keine Turniere stattfinden! 
 

Ich will das Juniorentraining des Golfclub Engelberg-Titlis besuchen und verpflichte mich, 

regelmässig daran teilzunehmen. Damit bin ich auch offizielles Juniorenmitglied des Golfclub 

Engelberg-Titlis und bekomme die offizielle Golfkarte des Schweizerischen Golfverbandes (Swiss 

Golf). 

Falls du nicht mehr Golf spielen und nicht mehr Mitglied des Golfclub Engelberg-Titlis sein möchtest, 
bitten wir dich, uns dies bis spätestens Montag, 24. Februar 2025, schriftlich mitzuteilen. 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, die Grundlagen für den Trainingsbetrieb sowie die 

Verhaltensregeln zu kennen und mich daran zu halten. Zudem weiss ich, dass die Versicherung 

Sache der Teilnehmenden ist. Ebenfalls bin ich einverstanden, dass der Club meine Fotos für 

golfrelevante Broschüren und Inserate, Berichte – auch im Internet - sowie auf Instagram 

(@golfengelberg / @juniorgolfengelberg) verwenden darf und mein Name, meine Startzeit bzw. 

die Resultate bei der Teilnahme an Turnieren im Internet bzw. in Zeitungen erscheinen. 

 

Ort/Datum: ______________________________ 

 

Unterschrift Junior Unterschrift Erziehungsberechtigte/r: 

 

______________________________ ______________________________ 

 

 

 

 


