SB Delphin 03

Schwimmerbund Augsburg

Anmeldung — Anfangerkurs Synchronschwimmen

Anmeldung bitte digital ausfiillen und an Kursleitung (kathi@delphin-augsburg.de) schicken.
AuBerdem ausgedruckt und unterschrieben zum ersten Termin mitbringen.

Kurszeitraum

[ 25.09.2024 —27.11.2024

L] 15.01.2025 — 19.03.2025

0 07.05.2025 - 16.07.2025*

Jeweils mittwochs von 17.30 - 18.30 Uhr im Plarrerbad, aulRer in den Schulferien und an Feiertagen.

*Die Trainingszeiten dieses Kurses kénnen sich aufgrund des Wechsels auf den Sommerbetrieb der Béder Mitte Mai
&ndern. Wird bis zum Kursstart kommuniziert.

Ich beantrage die Aufnahme in den Anfangerschwimmkurs fiir folgende Person(en):

Name Vorname

Geb. Geschlecht Staatsangehorigkeit

Name Vorname

Geb. Geschlecht Staatsangehorigkeit

Anschrift

Strae

PLZ Ort

Telefon* Mobil*

E-Mail*

*Angabe von Festnetz- oder Handy-Nummer und E-Mail-Adresse erforderlich

Bankverbindung
IBAN

Kontoinhaber Bank
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SB Delphin 03

Schwimmerbund Augsburg

Aufnahmebedingungen

Die einmalige Kursgebuhr betragt 70,00 €.

1. Ich bin damit einverstanden, dass die Kursgebihr einmalig von meinem oben genannten
Konto per Bankeinzugsverfahren abgebucht wird.

2. Ich GUbernehme fir die geschuldete Kursgebiihr die gesamtschuldnerische Haftung.

3. Enthalten in der Kursgebuhr sind acht Kurseinheiten sowie ein Termin fir die Abnahme des

,Seestern Gelb“, eine Vereinsbademiitze und eine Nasenklammer.

4. Versdumte Kurse kdnnen nicht nachgeholt werden. Stunden, die von Trainerinnenseite aus
abgesagt wurden, werden nach Absprache als Ersatztermin angeboten oder kdnnen im
nachsten Kurs nachgeholt werden.

5. Bei direkt anschlieRender Mitgliedschaft im SB Delphin 03 Augsburg entfallt dann die
Aufnahmegebiihr.

6. Ich bestatige, dass mein Sohn/meine Tochter sportgesund ist, d.h. ohne gesundheitliche
Einschrankungen Sport treiben darf.

7. Wahrend des Ubungsbetriebes ist das Fotografieren und Filmen verboten.

Veroffentlichung von Fotos

Bei Wettkdmpfen und Vereinsveranstaltungen werden ggf. Fotos aufgenommen, die fir die
Offentlichkeitsarbeit des SB Delphin 03 verwendet werden (z.B. Veréffentlichung auf der vereinseigenen
Homepage oder in der Vereinszeitung).

Falls Sie nicht mdchten, dass Fotos, auf denen ihr Kind zu sehen sind, zum genannten
Verwendungszweck verdffentlicht werden, dann widersprechen Sie bitte durch Ankreuzen der
nachfolgenden Erklarung, anderenfalls setzen wir Ihr Einverstdndnis voraus. Das Einverstandnis kann
jederzeit widerrufen werden. Wenden Sie sich hierfiir an datenschutz@delphin-augburg.de.

0 Ich bin nicht einverstanden, dass Fotos von meinem Sohn/meiner Tochter zum genannten Zweck
veroffentlicht werden.

Datum Unterschrift Antragsteller:in (bei Minderjéhrigen eines Erziehungsberechtigten)
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