EINVERSTANDNISERKLARUNG ZUR
TEILNAHME AN JUGENDKURSEN

PERSONLICHE DATEN DES KURSTEILNEHMERS/DER KURSTEILNEHMERIN

Name: Vorname:

StraBe & Hausnummer:

PLZ & Wohnort:

Geb. Datum: Tel. des Erziehungsberechtigten:

Als gesetzliche*r Vertreter*in,

geboren am / /

wohnhaftin (Adresse)

und Personalausweisnummer

binich damit einverstanden, dass die 0.g. Person am von 16:00-17:00
Uhr am Probetraining im Kurs Kickboxen - Jugendkurs teilnimmt. Den Haftungsausschluss
auf S.2 habe ich gelesen und erklare mich diesem einverstanden.

Ort/ Datum Unterschrift

STICKS & STONES

MARTIALARTS X FITNESS
HAMMER STR. 223, 48153 MUNSTER



HAFTUNGSAUSSCHLUS S

Durch die Teilnahme meines Kindes, am Probetraining bei Sticks&Stones, erklare ich als
Erziehungsberechtigte*r, dass ich die potenziellen Risiken von Kampfsportaktivitaten
verstehe und anerkenne. Ich genehmige freiwillig die Teilnahme meines Kindes an diesem
Probetraining und Ubernehme die volle Verantwortung fur sein Handeln und seine
Entscheidungen wahrend des Trainings.

Ich verstehe, dass Sticks&Stones sowie die dort Angestellten sowie Trainer*innen nicht fur
Verletzungen, (Folge-)Schaden oder Verluste haften, die meinem Kind wahrend des
Probetrainings oder im Zusammenhang damit entstehen kdnnten. Ich verzichte hiermit auf
jegliche Ansprliche gegenuber Sticks&Stones sowie die dort Angestellten und
Trainer*innen fur Verletzungen, Schaden oder Verluste, die wahrend des Probetrainings
meines Kindes auftreten konnten.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass mein Kind alle Anweisungen und
Sicherheitsrichtlinien der Kampfsportschule wahrend des Probetrainings befolgt und alle
gegebenen Anweisungen respektiert. Ich werde sicherstellen, dass mein Kind vor dem
Training seine korperliche Fitness und sein Wohlbefinden Uberpruft und sicherstellt, dass
es gesund genug ist, um am Training teilzunehmen.

Mit der Teilnahme meines Kindes am Probetraining bei Sticks&Stones bestatige ich, dass
ich diesen Haftungsausschluss vollstandig gelesen, verstanden und akzeptiert habe.



