
 

         TVERRELVDALEN IDRETTSLAG 
                               Sønvismoen 44 – 9517 Alta – E-post: post@tverrelvdalenil.no – mob 959 78545    
 
 
Erklæring  
 
 
 
Navn ______________________________Fødselsdato:______________ 
 
Tlf:  ______________ e-post:___________________ 
 
Trener  for _____________________ erklærer at jeg har gjort meg kjent med Tverrelvdalen 
IL sin protokoll / informasjonsskriv vedrørende oppstart av fotballtrening fra uke 20.2020, og 
lover å handle i tråd med de til enhver tid gjeldende retningslinjer og regler for oppstart og 
gjennomføring av fotballaktivitet.    
 
 
 
 
Smittevernansvarlig for mitt lag vil være:  
 
 
 
Navn: ______________________________________Fødselsdato: _____________________    
 
 
 
Tlf: : ____________________ e-post: ______________________________ 
 
 
 
  
 

 

Dato: _________________________ 

 

Signatur: ______________________ 


