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Rundschreiben 9/ 2011 
 
Nominierung der Delegation zum 16. Internationalen Jugendsportakrobatik  

Meeting 2011 in Baunatal vom 29.09. – 04.10.2011 

 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
durch den HSAV wird folgende Delegation benannt: 
 

Delegationsleiter: Norbert Hildenbeutel 

Betreuerin:  Anke Lippmann 

Trainer/in:  Je Verein ein Trainer, Zugangsberechtigung nur an den Wettkampftagen 

 

Kampfrichter: Werden durch Ressort 4 benannt 

 

Mannschaftsnominierung: 

 

KSV Baunatal 

W2   Julia Saure, Paula Saure 

W3   Marie Bussweiler, Rebecca Vereijken, Jessica Klut 

W2   Alexandra Kolodesnew, Muriel Rene Meißner 

 

SVG Ndr – Liebersbach 

W2   Franziska Kohl, Mirijam Wagner 

W2   Charlene Nikoles, Alina Schäfer 

W3   Helene Zeiß, Madita Schmitt, Katharina Gall 

 

SVH Kassel 

W3   Marie Walther, Lia Marleen Walther, Jana Schillberg 

  

 HSAV - Otto Schröder – Zwehrener Weg 58 – 34121 Kassel 

Per Mail 

An alle Vereine des HSAV  

und an das Präsidium 

Otto Schröder 

Zwehrener Weg 58 

34121 Kassel 
________________________ 
             0561 / 28610801 

Dst           0561 / 7128822  
             0561 / 28610803 
E-Mail        HSAV3@web.de 

Homepage:  http://www.hsav.de  

________________________ 
Kassel, den 04.07.2011 

__ 

mailto:HSAV3@web.de
http://www.hsav.de/
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Wir benötigen von Ihnen bis zum 01.08.2011 eine verbindliche, schriftliche Bestätigung, dass die 

oben aufgeführten Formationen und Funktionäre dem HSAV für das Meeting zur Verfügung ste-

hen. Die Bestätigung senden Sie bitte per Mail an mich. Die Betreuung wird durch den Verband 

gewährleistet. Die An- und Abreise nach / von Baunatal erfolgt in eigener Regie der Vereine. Der 

Delegationsleiter übernimmt die Delegation in Baunatal (30.09.11) und übergibt die Teilnehmer 

wieder am Montag (03.10.11, ca. 10.30 Uhr) an die Vereine. Die Teilnehmer treffen sich am 

30.09.2011 bis 12.00 Uhr im Organisationsbüro, Best Western Hotel Ambassador, 34225 Bauna-

tal, Friedrich-Ebert-Allee 1.  

 

Am 27.08.2011 findet in der Friedrich-Ebert-Sporthalle, Birkenallee, 34225 Baunatal ein Lehr-

gang von 10.00 Uhr bis 17.00 Uhr statt. Bitte bringen Sie zu dem Lehrgang die Übungszeichnun-

gen und die Kürmusiken mit. Die Lehrgangsleitung wird von Frau Lippmann übernommen. 

 

Desweiteren füllen Sie bitte die in der Anlage beigefügte Bescheinigung aus und lassen diese von 

den Erziehungsberechtigten und vom Ihrem Verein unterschreiben. Rückgabe, nur im Original, 

am Lehrgangstag. Desweiteren benötige ich von Ihnen die Größen der Trainingsanzüge ihrer 

Teilnehmer. 

 

Mit sportlichen Grüßen 

 
Otto Schröder 
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Bescheinigung 

Übertragung der Aufsichtspflicht 

 

 

____________________________ 

Name der Eltern 

 

____________________________ 

Straße 

 

____________________________ 

Wohnort 

 

____________________________ 

Telefonische Erreichbarkeit 

 

 

 

16. Internationales Jugend Sportakrobatik Meeting 2011 in 34225 Baunatal vom 

29.09.2011 bis 04.10.2011 

 

 

Hiermit übertragen wir die Aufsichtspflicht für unser Kind 

 

 

 

(Vorname, Nachname, Geburtsdatum, Ausweisnummer und Gültigkeitsdatum bis) 

 

für die Teilnahme an der o. g. Veranstaltung an den Hessischen Sportakrobatik Verband. 

 

Die Aufsichtspflicht wird durch den Delegationsleiter/in wahrgenommen. 

 

 

 

___________________                 ___________________ 

Datum / Ort        Datum / Ort 

 

 

 

 

_______________________________________________________________________________

_Unterschrift der Erziehungsberechtigten    Unterschrift des Vereins 

 

 

 

Es müssen beide Erziehungsberechtigte die Vollmacht unterschreiben. Sollten Sie Allein 

erziehend sein, ist dies auf der Bescheinigung mitzuteilen. Eine Kopie des Ausweises / 

Kinderausweises ist beizufügen. 

 

Des Weiteren benötigen wir Angaben darüber, ob Ihr Kind regelmäßig Medikamente zu 

sich nehmen muss.  

 

 

 


