
Fragebogen für ein Probetraining beim SV Fellbach  
Bitte an: Probetraining@svf-fussballjugend.de zurückschicken.  

Name:                       Vorname:     

Straße:                       PLZ/Ort       

Telefon:                     E-Mail:       

Nationalität:              Geburtstag: 

Letzter Verein:           Liga:          

Spielposition:       Torspieler            Abwehr              Mittelfeld                Sturm   

Starker Fuß:          rechts     links    beidfüßig   

Auswahlspieler:      ja         nein 

Stützpunktspieler:   ja       nein   

Was sind deine Stärken:  

Was willst Du beim 

SVF verbessern:             
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