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LandFrauenverband Pfalz e.V.

LandFrauenverein Hayna e.V.

Kontakt, Infos und Abgabe bei:
Nadine EBwein, Im Eichelhorst 20, 76863 Herxheim

E-Mail: LandFrauen-Hayna@gmx.de
Homepage: www.landfrauen-pfalz.de/hayna

Besuche uns auf Instagram, Facebook, in der Hayna.Live & LandFrauenApp

Veranstaltung/Kurs: Wirbelsaulengymnastik mit Pilates

1. Haftungsausschluss

Ich erkenne an, dass ich im Falle von Schadigungen keinerlei Anspriiche - gleich welcher Art -
gegenliber dem Veranstaltenden, dem Gelédndeeigentum, den mit der Veranstaltung in Verbindung
stehenden Personen oder Organisationen sowie gegeniber anderen teilnehmenden Personen geltend
machen werde.

Ich erklare, dass meine Teilnahme auf eigene Gefahr erfolgt. Ich bin selbst dafiir verantwortlich,
meinen Gesundheitszustand vor Beginn der Veranstaltung zu Gberprifen und gegebenenfalls arztlich
feststellen zu lassen, dass keine gesundheitlichen Bedenken bestehen.

Ich stimme zu, dass der Veranstaltende nicht fiir gesundheitliche Risiken oder Gefahren haftet, die
aus der Teilnahme entstehen kénnen, es sei denn, diese beruhen auf vorsatzlichem oder grob
fahrlassigem Verhalten des Veranstaltenden oder seiner Erfullungsgehilfen.

Mir ist bekannt, dass dieser Haftungsausschluss flr Anspriche aus samtlichen Rechtsgriinden gilt,
insbesondere fiir Schadensersatzanspriiche aus vertraglicher und auBervertraglicher Haftung sowie
flr Anspriche aus unerlaubter Handlung. Die Haftung flir Vorsatz oder grobe Fahrlassigkeit bleibt
hiervon unberihrt.

Ich nehme zur Kenntnis, dass keine Schadensersatzanspriiche bestehen, wenn die Veranstaltung
aufgrund hoéherer Gewalt, behdrdlicher Anordnungen oder aus Sicherheitsgriinden gedndert oder
abgesagt werden muss.

2. Versicherung
Ich bestatige, dass ich ausreichend gegen Unfédlle und Haftpflichtfalle versichert bin.

3. Datenschutz

Der Erhebung, Verarbeitung und verbandlichen Nutzung meiner persénlichen Daten zum Zweck der
Teilnehmerverwaltung und Kursorganisation, sowie der Nutzung von Bildern im Rahmen und zum
Zwecke der Werbung flr den Verein stimme ich hiermit zu.

Name, Vorname:

StraBBe, PLZ, Ort:

Telefon/Handy: Geburtsdatum:

Ich mochte in die WhatsApp-Gruppe aufgenommen werden: [ ]Ja [] Nein

Oort, Datum: Unterschrift:




