Versicherungschutz beim Probetraining

Der Vorstand des Yachtclub Wendenschlof3 e. V. Mitglied im DSV e. V. und BSV e.V.(B - 114)
weist vorsorglich darauthin, dass Sie / Thr Sohn / Thre Tochter Nieberlg;g?;“g;ij
Vorname:
Name: wiww. yew-berlin. de
Geburtstag:
Anschrift:
PLZ / Ort:
Telefonnummer:

als Teilnehmer des Probetrainings in der Sportart: Segeln

beginnend mit dem

Datum:

lediglich fir vier Wochen uber den Rahmenvertrag des Landes-
sportbundes Berlin e. V. unfall- und haftpﬂichtversichert ist.

Sollte spatestens nach Ablauf der 4 Wochen kein Antrag auf Mitglied-
schaft im Verein gestellt worden sein, erlischt der Versicherungs-

schutz, was eine Beendigung des Probetraining zur Folge hat.

Besonderheiten:

Hier bitte Besonderheiten

eintragen, die den

Trainingsbetrieb

beeiz}ﬂ ussen konnten.

Hierzu zdhlen u.a.

chronische Krankheiten,

Allergien, Phobien etc.
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Hier falten und in einem ausreichend frankierten Fensterumschlag stecken.
Weitere Information (z.B. Trainingszeiten) erhalten

Sie bei unseren Ubungs]eitem:

Jugendobmann
Marco Dittmer 0176 / 577 57 989

Datum / Unterschrift:

bei Minderjdhrigen ein Erziehungsberechtigter
jugendobmann(@gachtclub-wendenschloss.de
Opti
Manuela Reinwarth 0162 /942 55 08
manuela@]achtclub—Wendenschloss. de
Maxi Dorrwald 0179 / 488 66 35
maxi(@yachtclub-wendenschloss.de
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