Anmeldung
zum WISPO Kinderlauf

Laufstrecke: 1 Runde im Kurpark ca. 925m /
Grundschulkinder mit Mindestalter von 6 Jahren

am 12. September 2020 Start: 09:00 Uhr

Diese Anmeldung bitte unterschrieben per Post, Mail oder Fax senden an:

WISPO — Wiesbadener Sportforderung e.V.
Friedenstralle 34, 65189 Wiesbaden

Tel.: 0611 - 58045042 Fax: 0611 - 9742624
E-Mail: kinderlauf@wispo-online.de

Name (Druckschrift):

Geburtsdatum:

Schule / Klasse:

Elternteil - Name:

Email:

Startgeld: 5,00 Euro

Zuzigl. Spende

Gesamt

Jedes am Kinderlauf teilnehmende Kind erhalt eine Medaille.

Fir den Fall der Teilnahme meines Kindes am Lauf erkenne ich den Haftungsausschluss der Veranstalter fiir Schaden jeder Art
an. Ich werde weder gegen die Veranstalter und Sponsoren des Laufes Anspriiche wegen Schaden und Verletzungen jeder Art
geltend machen, die durch die Teilnahme am Lauf entstehen kdnnen. Ich erklare, dass mein Kind fiir die Teilnahme an diesem
Wettbewerb ausreichend trainiert ist, kdrperlich gesund ist und der Gesundheitszustand &rztlich bestétigt wurde. Die Sorgfalts-
und Aufsichtspflicht unterliegt wahrend der gesamten Veranstaltung den Erziehungsberichtigten. Wir weisen darauf hin, dass
der Streckenabschnitt durch den Veranstalter nicht gesonderte abgesperrt ist.

Ich bin damit einverstanden, dass die in der Anmeldung erhobenen Daten, die von meinem Kind im Zusammenhang mit der
Teilnahme am Lauf gemachten Foto- und Filmaufnahmen sowie Interviews in samtlichen Medien (einschlieRlich Internet) und
fir fotomechanische Vervielfaltigungen (Filme, Videokassetten etc.) ohne Verglitungsanspriiche meinerseits genutzt werden
dirfen. Ich versichere, dass das oben angegebene Geburtsdatum richtig ist und dass die Startnummer an keine andere Person
weitergeben wird. Die Teilnehmerzahl ist auf 200 Kinder begrenzt.

(Hinweis It. Datenschutzgesetz: lhre Daten werden maschinell gespeichert.)

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die oben angefiihrten Teilnahmebedingungen an /
| agree with the conditions for participation above and confirm those with my signature:

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter



