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Anmeldung

NAME.......ooeeeeeeeieeeceeeeeeeeeeieeiereneere e s VOPAME e
Geburtsdatum.........ccccoevvveieceeceeceee

AAPESSE.......oooeeeeeeeeeeeee e ittt se s e e raa e it et
Telefonnummer..........occomrnericnenscen, Handy.......c...ooovvvvvvieeeces v s,
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Wer ist in Notfdllen zu verstdndigen (Name und TelefonNr.)

Kleidergrofen
ca. 128..... ca 140..... ca. 152..... ca. 160...... ca. 176..... ca. ...

Haftungsausschluss

Als Erziehungsberechtigte/r erkldare ich, dass mein(e) Sohn/Tochter an der Veranstaltung
auf meine eigene Verantwortung teilnimmt und versichere hiermit, dass ich keine
Haftungsanspriiche an die Veranstalter und/oder Betreuer und Trainer stellen werde.

Ich versichere hiermit, dass mein Sohn/meine Tochter mindestens 15 Minuten im tiefen
Wasser schwimmen kann und dass er/sie beim Segeln immer eine Schwimmweste trdgt..

Dieser Haftungsausschluss betrifft die Veranstaltung selbst sowie das Rahmenprogramm und

die Fahrt zum Trainings-bzw. Veranstaltungsort und zuriick.

Bildrechte / Datenschutz

Mitder Abgabe der Meldung erkldre ich als Erzehungsberechtigte/r, dass ichmit der Speicherung, Verarbeitung und Versffentlichung der
inder Meldung enthalten Angaben, sowievonFotos oder Videos meiner Kinder, inPublikationen aller Art, des FCSS und der Tagespresse,
Rundfunk und Fernsehen, unwiderruflich und unentgeltlich einverstanden ist. Mitden Klauseln des Haftungsausschlusses bin ich
einverstanden.
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Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten.............iiicinsics s e :



