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Anerkennung der Wettkampfordnungen e r—

Mir ist bekannt, dass demn Challenge Heilbronn die Wettkampfordnungen der Deutschen Triathlon Union (Sport-
ordnung, Veranstalterordnung, Ligaordnung, Dopingordnung, Kampfrichterordnung). sowie die Rechts- und Dis-
ziplinarordnung zugrunde liegen, die beim Veranstalter und am Wettkampftag eingesehen werden konnen. Vit meiner Anmeldung er-
kenne ich die Welttkampfordnung und die Rechts- und Verfahrensordnung fiir mich als verbindlich an. Dies gilt auch fir Sammelmeldun-
gen meines Vereins/Unternehmens/sonstige Trainingsgruppe von denen ich Kenntnis erhalten habe.

Inaugenscheinnahme der Gefahrenstellen und Wettkampfstrecken

Mir ist bekannt, dass es eine Wettkampfbesprechung gibt, an der ich teilnehmen muss. Auch habe ich die Wettkampfstrecke selbst
vollstandig in Augenschein genommen und die Gefahrenstellen wahrgenommen und verinnerlicht. Ich weil}, dass diese nicht alle Gefah-
ren abschliefend aufzéhlen konnen. Sollte ich Sicherheitsrisiken feststellen, werde ich die Wettkampfleitung informieren.

Anerkennung der Weisungen
Mit meiner Anmeldung erklére ich mein Einverstandnis mit den Organisationsrichtlinien und die Bereitschaft, den Anweisungen der Hel-
fer Folge zu leisten.

Verantwortung fiir eigene Gegenstinde/ Helmpflicht

Ich weily und bin damit einverstanden, dass ich die alleinige Verantwortlichkeit fiir meine personlichen Besitzgegenstande und die
Sportausriistung insbesondere deren technischen Zustand wahrend des Wettkampfs und der damit zusammenhé&ngenden Aktivitaten
habe. Ich werde wahrend des gesamten Radrennens einen den Sportordnung entsprechenden Fahrradhelm tragen.

Gesundheitszustand
Ich sichere hiermit zu, dass ich korperlich und geistig gesund bin sowie fir den Wettkampf ausreichend trainiert habe und meine Taug-
lichkeit zur Teilnahme durch einen Arzt attestiert worden ist.

Arztliche Behandlung infolge eines Wettkampfunfalls

Ich bin bereits jetzt einverstanden, dass ich wahrend des Wettkampfes medizinisch behandelt werde, falls dies bei Auftreten von Verlet-
zungen, im Falle eines Unfalls und/oder bei Erkrankung im Verlauf des Wettkampfs ratsam sein sollte. Jegliche &rztliche Inanspruch-
nahme - auch im Rahmen regenerativer Infusionstherapie - ist kostenpflichtig und wird entweder tber die Krankenkasse oder privat
liquidiert.

Datenschutzerklédrung

Ich erlaube den Ausrichtern des Challenge Heilbronn hiermit, dass mein Name, von mir gemachte Bilder sowie gewonnen Daten kosten-
frei flr werbliche Zwecke verwendet werden dirfen, soweit dies im Zusammenhang mit dem Wettkampf steht. Auberdem werden die
Daten fir Durchfiihrung der Zeitnahme und zum Betreiben des Anmeldeportals von folgenden Dienstleister verarbeitet: mPani-Solutions,
Nico Pacher Anmeldungs-Service, Eschacher Str. Y, D-87474 Buchenberg, www.anmeldungs-service.de

Abavent GmbH, Heisinger Str. 12, D-87437 Kempten, www.abavent.com

Haftungsfreistellung

Mir ist bekannt, dass die Teilnahme am Welttkampf Gefahren in sich birgt und das Risiko ernsthafter Verletzungen bis hin zu tddlichen
Unfallen und Eigentumsbeschéadigungen nicht ausgeschlossen werden kann.

Ich weil und bin damit einverstanden, dass die Haftung des Veranstalters, der Ausrichter und der Helfer auf Vorsatz oder grobe Fahrlas-
sigkeit beschrankt ist. Der Ausschluss bezieht sich jedoch nicht auf die Haftung fiir Schaden aus der Verletzung des Lebens, des Kor-
pers oder der Gesundheit, die auf einer fahrlassigen Pflichtverletzung des Ausrichters oder einer vorsétzlichen oder fahrléssigen Pflicht-
verletzung eines gesetzlichen Vertreters oder Erflillungsgehilfen des Ausrichters beruhen. Der Ausschluss der Haftung bezieht sich
auch nicht auf sonstige Schaden, die auf einer grob fahrléssigen Pflichtverletzung des Ausrichters oder auf einer vorsatzlichen oder grob
fahridssigen Pflichtverletzung eines gesetzlichen Vertreters oder Erflillungsgehilfen des Ausrichters beruhen. Weiter stelle ich die Veran-
stalter, Ausrichter und Helfer von jeglicher Haftung gegeniiber Dritten frei, soweit diese Dritten Schaden in Folge meiner Teilnahme am
Wettkampf wahrend der VVeranstaltung erleiden.

Mit meiner Unterschrift erklare ich abschlieBend, dass ich das 18. Lebensjahr vollendet habe (oder zum Zeitpunkt der Veranstaltung

vollendet haben werde), dass ich diese Verzichts-, Freistellungs- und Verpflichtungserklarung sorgféltig und im einzelnen durchgelesen
habe und mit deren Inhalt ausdriicklich einverstanden bin.
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