TRIATHLON
SENFTENBERG

Ao > TRIATHLON - TEAM
SENFTENBERG

0| Vital-Staffel-Triathlon (30,00 EUR + 5,00 EUR)
Staffelname:
Frauen-Wertung Manner/Mix-Wertung:
1. Name (Schwimmen): Vorname:
Geburtsjahr: Geschlecht: weiblich mannlich
Anschrift:

E-Mail-Adresse:

2. Name (Rad) : Vorname:
Geburtsjahr: Geschlecht: weiblich mannlich
3. Name (Lauf): Vorname:
Geburtsjahr: Geschlecht: weiblich mannlich

Einverstandniserklarung:
Mit meiner Meldung und Teilnahme am STR-Triathlon Senftenberg erkenne ich die Sportordnung der DTU, die in der

Ausschreibung genannten Bedingungen und den Haftungsausschluss des Veranstalters fiir Schaden jeder Art, die nicht im
Rahmen der Veranstalter Haftpflichtversicherung abgedeckt sind, an. Der Veranstalter Gbernimmt keine Haftung flr die von
mir, meinen Angehdrigen oder Begleitern im Rahmen der Veranstaltung mitgefiihrten Gegenstdnde und Wertsachen. Ich
verzichte auf eigene Haftungsanspriiche gegen den Veranstalter fir den Fall der eigenen Inanspruchnahme auf die
Geltendmachung der Rickgriffsanpriiche gegen den Veranstalter und dessen Mitarbeiter oder Beauftragte, es sei denn, es
lage Vorsatz oder grobe Fahrlassigkeit des Veranstalters vor oder der Haftungsgrund beruhe auf Verletzung
verkehrswesentlicher Pflichten.

Ich erklare, dass ich gesund bin und einen ausreichenden Trainingsstand habe. Ich bin damit einverstanden, dass ich aus
dem Wettkampf genommen werde, wenn ich Gefahr laufe, mich gesundheitlich zu schadigen.

Ich erklare mich aulerdem damit einverstanden, dass in der Meldung personenbezogene Daten fiir die Zeitnahme, die
Platzierung sowie die Erstellung von Starter- und Ergebnisliste erfasst und weitergegeben, sowie die im Zusammenhang mit
dem STR-Triathlon Senftenberg gemachten Fotos, Filmaufnahmen und Interviews in Rundfunk, Fernsehen, Werbung,
Blchern, fotomechanischen Vervielféltigungen ohne Vergitungsanspruch verdffentlicht werden kénnen.

Ich bestatige ausdriicklich die Richtigkeit aller von mir angegebenen Daten, und versichere, meine Starthummer an keine
andere Person weiterzugeben. Die Wettkampfbesprechung ist Teil der Veranstaltung und ich verpflichte mich, bei der

Wettkampfbesprechung anwesend zu sein. (Hinweis It. Datenschutzgesetz: Ihre Daten werden maschinell gespeichert.)

Datum:21.07.2019 Betrag: 35,00 EUR
(inkl. 5,00 EUR Nachmeldegebiihr)

Unterschrift:
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