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Deutscher Rollstuhl-Sportverband e.V. Wi ntersport Behinderten- und Rehabilitationssportverband
Nordrhein-Westfalen e.V.

Ausschreibung
Ski-Treff 17.12.2021
Veranstalter: Deutscher Rollstuhl-Sportverband e.V. / Fachbereich Wintersport
Behinderten- und Rehabilitationssportverband Nordrhein-Westfalen e.V. / Wintersport
Ausrichter: siehe Veranstalter

Lehrgangsleitung: Franziska Trippe

info@ski-treff.de

Organisation: siehe Lehrgangsleitung
Zeitrahmen: 16:00Uhr bis 20:00Uhr

Veranstaltungsort:  Alpenpark Neuss
An der Skihalle 1

41472 Neuss
Unterkunft: Entfallt
Kosten: Teilnahmegebiihr
— Regular / Nichtmitglieder 35€

— Reduziert / DRS- oder BRSNW-Mitglieder 30€

Eintritt in den alpenpark Neuss

— Je Teilnehmer*in von 4-13 Jahren 15€

— Je Teilnehmer*in ab 14 Jahren 19€

— Je Teilnehmer*in erhalt eine gut skifahrende Begleitperson freien Eintritt
Meldeschluss: 03.12.2021
Anmeldung an: Franziska Trippe

info@ski-treff.de

Anmeldung und Angaben zur Person & Bankverbindung fir sitzende Skilaufer*innen auf Seite 3.

Anmeldung und Angaben zur Person & Bankverbindung fiir stehende Skilaufer*innen auf Seite 4.
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Deutscher Rollstuhl-Sportverband e.V. Wi ntersport Behinderten- und Rehabilitationssportverband
Nordrhein-Westfalen e.V.

Haftung: Die Veranstalter und Ausrichter haften fir Schaden nur in den Grenzen und im Umfang
des zur Verfigung stehenden Haftpflicht-Versicherungsschutzes. Die Haftung fir
darliberhinausgehende Schaden fiir Sport- und Wegeunfélle. Anspriche aus den
Sportunfall- Versicherungsvertragen der Landessportblinde / des DBS werden von dies
Haftungsbegrenzung nicht berlhrt. Zur privaten Vorsorge wird der Abschluss einer
privaten Haftpflicht- bzw. Unfallversicherung empfohlen.

Datenschutz: Die Erhebung, Speicherung, Verarbeitung und Ubertragung der Daten durch die
Veranstalter und Ausrichter (DRS & BRSNW) erfolgen zum Zwecke der Durchfiihrung
der Veranstaltung. Mit der Anmeldung (siehe folgendes Anmeldeformular) zu dieser
Veranstaltung erkléren die Teilnehmenden ihr Einverstandnis, dass die gemachten
Anmeldedaten unter Beachtung der Datenschutzbestimmungen fiir Zwecke der
betreffenden Veranstaltung den Veranstaltern und Ausrichtern zur Verfligung gestellt
werden. Aullerdem willigen die Teilnehmer*innen mit der Anmeldung zu dieser
Veranstaltung in die Veroffentlichung ihrer Bildnisse ein. Die Einwilligung schlieft alle
Verdffentlichungen in den Medien und Prasentationen (Print-, Digital- und
Onlinepublikationen sowie Social-Media- Kanale wie Facebook, Twitter, Instagram) der
Veranstalter und Ausrichter ein.

Hygienekonzept: Die Veranstaltung wird unter der Einhaltung des Hygienekonzepts des Alpenparks
Neuss durchgefilhrt.
Hinweis: Aufgrund der tagesaktuellen Veranderungen im Hinblick auf die Corona-
Pandemie, kann die Veranstaltung auch kurzfristig abgesagt werden.

Sonstiges: Bringe bitte folgende Dinge mit:
— Dicke Handschuhe (mdglichst Fingerhandschuhe)
— Fdr sitzende Skilaufer*innen: Warme Schuhe (keine Moonboots)

Falls Du sie nicht selbst hast, kannst Du folgende Dinge gegen Gebuhr in der Skihalle
ausleihen:

—  Skihelm

— Warme Jacke

— Skihose

—  Skischuhe flir deine Begleitperson

Fiir alle Teilnehmer*innen besteht Helmpflicht!

Fur sitzende und sehbehinderte oder blinde Skildufer*innen: Wenn méglich, bringe
bitte eine gut skifahrende Begleitperson mit. Falls Du keine Begleitperson
mitbringen kannst, wende Dich bitte an Franziska Trippe, sie wird versuchen eine
Begleitperson zu vermitteln.

gez. gez.
Stefan Deuschl Pascal Renneberg

Fachbereich Wintersport DRS Wintersport BRSNW

Olympiastralie 25a wintersport@brsnw-gremien.de

82467 Garmisch-Partenkirchen

Fon 08821 949919 https://www.brsnw.de/breitensport/sportarten/wintersport

wintersport@rollstuhlsport.de

https://drs.org/events/kategorie/sport/wintersport/
www.monoskikurs.de
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Anmeldung und Angaben zur Person

Sitzende Skilaufer*innen

Name | Vorname |

Strale | Wohnort |
geb. | Verein |
Telefon | Mobil |
E-Mail | Fax |
Schule |

DRS- Mitglied jald  neinJ

BRSNW-Mitglied jald  neinJ

Eigene Kurzski jald  neinJ

Eigenes Skigerat jald  neinJ

Behinderung jald  neinJ

wenn ja, welche? |

Lahmungshdhe | Huftbreite | (im Sitz messen)

Korpergrole | Gewicht |
Konfektionsgrolie |
Bankverbindung: DRS-Konto bei der Volksbank Bonn Rhein-Sieg eG
IBAN DE73 3806 0186 5333 3330 17 — BIC GENO DE D1 BRS
Verwendungszweck:

FB Wintersport, Ski-Treff Neuss/ Vorname u. Name

Mit der Anmeldung ist die Teilnahmegebiihr, nicht aber der Eintritt in den alpenpark
fallig.

Eine Kopie des Uberweisungstrigers ist der Anmeldung beizufiigen.

Eine Aufnahme in die Teilnehmer*innenliste erfolgt nach Eingang der
Teilnahmegebiihr.
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Anmeldung und Angaben zur Person

Stehende Skilaufer*innen

Name | Vorname |

Strale | Wohnort |
geb. | Verein |
Telefon | Mobil |
E-Mail | Fax |
Schule |

DRS- Mitglied jald  neinJ

BRSNW-Mitglied jald  neinJ

Eigene Skischuhe jald  neinJ

Eigene Ski jald  neinJ

Eigene Kriickenski jald  neinJ nicht notwendig [
Behinderung jald  neinJ

wenn ja, welche?

Bankverbindung: BRSNW-Konto bei der Sparkasse Leverkusen
DE83 3775 1440 0100 1135 21 - BIC: WELADEDLLEV
Verwendungszweck:
Wintersport, Ski-Treff Neuss/ Vorname u. Name
Mit der Anmeldung ist die Teilnahmegebuhr, nicht aber der Eintritt in den alpenpark
fallig.
Eine Kopie des Uberweisungstragers ist der Anmeldung beizufiigen.
Eine Aufnahme in die Teilnehmer*innenliste erfolgt nach Eingang der
Teilnahmegebuhr.
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Kurzskiausgabe an Begleitpersonen der Teilnehmer* innen

FUr das Einstellen der Bindungen an den Kurzski sind die Teilnehmer*innen selbst verantwortlich. Es wird empfohlen, die
Bindungen beim Verleih (Service) einstellen zu lassen.

Datum, Unterschrift der Teilnehmer* innen, ggf. Unterschrift Erziehungsberechtigter

X

Corona- Zusatz

Ich erklére, dass ich bei Krankheitssymptomen und nach Kontakt mit infizierten Personen — insofern ich davon Kenntnis
erlange — nicht an der Veranstaltung teilnehmen werde. Sollte innerhalb von zwei Wochen nach der Teilnahme eine Infektion
oder der Kontakt zu einer infizierten Person festgestellt werden, werde ich die Veranstalter (DRS & BRSNW) dariiber
informieren

Ort / Datum, Unterschrift der Teilnehmer* innen, ggf. Unterschrift Erziehungsberechtigter

X

Datenschutz-Einwilligung fiir die Anmeldung und Angaben zur Person

Einwilligung gem. Art. 6 DSGVO

Die Angaben auf der Seite ,Anmeldung und Angaben zur Person* dienen ausschlieBlich dem Zweck, damit die zur
Verfligung gestellten Sportgerate entsprechend vorab bereitgestellt und angepasst werden
kénnen.

1. Die hier erteilte Einwilligung kann jederzeit und ohne Angaben von Griinden widerrufen werden. Widerruf kann bei
Stefan Deuschl (DRS) oder Pascal Renneberg (BRSNW) formlos erhoben werden.

2. Diese Einwilligung erfolgt freiwillig durch mich. Mir ist bewusst, dass ich im Falle einer Nichteinwilligung auch
keine angepassten Sportgerate nutzen kann.

Datum, Unterschrift der Teilnehmer* innen, ggf. Unterschrift Erziehungsberechtigter

X

Bitte bis zum 03.12.2021 per E-Mail an:
Franziska Trippe

info@ski-treff.de
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