
 

 
 

TSV Firnhaberau 1926 e.V., Martin-Gomm-Weg 10, 86169 Augsburg 
 
 

Einverständniserklärung für die Teilnahme am 
Probetraining auf eigene Gefahr 
 
 

Der Teilnehmer des Probetrainings - im Fall von Minderjährigen ein gesetzlicher Vertreter - 
erklärt sich hiermit einverstanden, dass er/sie auf eigene Gefahr am Probetraining 
teilnimmt.  
 

Es liegt während dieser Zeit kein Versicherungsschutz durch den Sportverein vor. Bei 
Unfällen und Verletzungen übernimmt der TSV Firnhaberau 1926 e.V. keine Haftung, auch 
nicht für daraus resultierende Folgeschäden. Jegliche Haftungsansprüche sind 
ausgeschlossen. Über bekannte Krankheiten und Einschränkungen erteilt der Teilnehmer - 
im Fall von Minderjährigen ein gesetzlicher Vertreter - selbstständig Auskunft vor der 
Teilnahme am Probetraining. 
 

Spätestens mit dem Abschluss einer Mitgliedschaft beim TSV Firnhaberau 1926 e.V.  erlischt 
diese Einverständniserklärung und es tritt der Versicherungsschutz des Vereins, bzw. des 
Dachverbandes ein. 
 
 

Name / Vorname des Teilnehmers:     ...................................................................................... 
 
Geburtsdatum des Teilnehmers:     ...................................................................................... 
 
Anschrift:  ........................................................................................................................... 
 
Telefon:  ............................................................................. 
 
Erziehungsberechtigte(r):      ...................................................................................... 
(Name/Vorname) 
 
Wir möchten Sie darüber informieren, dass die von Ihnen angegebenen Daten über Ihre persönlichen und sachlichen 
Verhältnisse (sog. personenbezogene Daten) auf Datenverarbeitungs-Systemen des Vereins gespeichert und für Verwaltungs-
Zwecke des Vereins verarbeitet und genutzt werden. Wir sichern Ihnen zu, Ihre personenbezogenen Daten vertraulich zu 
behandeln und nicht an Außenstehende weiterzugeben. Sie können jederzeit schriftlich Auskunft über die bezüglich Ihrer 
Person gespeicherten Daten erhalten und Korrektur verlangen, soweit die beim Verein oder den Verbänden gespeicherten 
Daten unrichtig sind. Sollten die gespeicherten Daten für die Abwicklung der Geschäftsprozesse des Vereins nicht notwendig 
sein, so können Sie auch eine Sperrung, gegebenenfalls auch eine Löschung Ihrer personenbezogenen Daten verlangen. Ich 
stimme der Speicherung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten zu, soweit es für Vereins-
/Verbandszwecke erforderlich ist. 

 
 
..............................     .................................................... 
Ort/Datum 

(Unterschrift des Teilnehmers bzw. des 
Erziehungsberechtigten) 
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