@ Bedarf fiir bereits Bestehendes
O Bedarf fiir konkrete Zukunftsplane

Formular zur Bedarfserfassung

von regelmalig stattfindenden Proben oder Trainingseinheiten

Verein Bezeichnung (Sportart / Art der Probe)
Trainings- /Probendauer Trainings- /Probenhaufigkeit
(in Stunden pro Trainings- /Probeneinheit ) (in Anzahl pro Woche)
Wochentage
(bitte Uhrzeiten von bis eintragen)
Mo Di Mi Do Fr Sa So
Belegungsdichte Altersklassen bei Sportvereinen (bitte Anzahl eintragen)

(@ Anzahl Sportler pro Trainingseinheit ) bis 6 7-14 15-18  19-21 2226 27-40 41-60 60 +

davon Anzahl Geschlecht Alter bei Kultur- und Traditionsvereinen (in Jahren)

weiblich mannlich von bis
Raumart Raumgrofle
(Sporthalle, Gymnastikraum, ...) (ca. m?)
Raumbesonderheiten Ausstattungsanforderungen, Besonderheiten
(Beleuchtung, Bodenbeschaffenheit, ...) (Sportart spezifisch, z.B. Tischtennisplatten)

Datenschutzhinweis: Alle von uns erhobenen Daten werden ausschliefSlich zu statistischen oder informellen Zwecken im Rahmen der Bedarfsanalyse der Biirgerinitiative
Wallstadt verarbeitet. Dabei beachten wir, dass dies nur im Rahmen der jeweils geltenden Rechtsvorschriften nach DSGVO geschieht. Sie kénnen sich aufgrund des
Bundesdatenschutzgesetzes bei Fragen zur Erhebung, Verarbeitung oder Nutzung lhrer personenbezogenen Daten und deren Berichtigung, Sperrung, L6schung oder
einem Widerruf einer erteilten Einwilligung unentgeltlich an uns wenden. Wir weisen darauf hin, dass Ihnen ein Recht auf Berichtigung falscher Daten oder Léschung

personenbezogener Daten zusteht, sollte diesem Anspruch keine gesetzliche Aufbewahrungspflicht entgegenstehen.
enaen

Mit lhrer Unterschrift bestdtigen Sie die Kenntnisnahme Schwierigkeiten beim Senden? Dann ausgefiilites Formular speichern und als Anhang Ihrer E-Mail an info@bi-wallstadt.de senden!
unseres Datenschutzhinweises.
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Ort, Datum Name E-Mail
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