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RUDERVEREIN 
NORMANNEN 

Anmeldung zum Schnupperwochenende beim RV-Normannen 
 

Kursdatum: ……………………………………………….  

Daten der angemeldeten Person:  

Name: …………………………………………………………  

Geburtsdatum: ……………………………………………  

Kontaktdaten von Erziehungsberechtigten:    

Mobiltelefon oder Emailadresse: ……………………………………………………  

Die Kosten für das Schnupperwochenende betragen 50,00 € p.P. 

Bitte die Kursgebühr auf unser Vereinskonto überweisen:   

Ruderverein Normannen  
IBAN: AT64 3236 7000 0001 8630  

 
Mit meiner Unterschrift bestätige ich folgendes:  

• Die Kursleitung ist über alle zur sicheren Sportausübung relevanten gesundheitlichen und 

körperlichen Beeinträchtigungen des/der Teilnehmer: in informiert.  

• Teilnehmer: in ist des Schwimmens mächtig (mindestens auf Fahrtenschwimmerniveau)  

• Die Teilnehmer: innen und Erziehungsberechtigten haben das beiliegende 

Informationsblatt ausführlich gelesen und alle Informationen zur Kenntnis genommen  

• Ich bin mit der Aufnahme und Veröffentlichung von Bild- und Tonaufnahmen während des 

Kurses und deren Verwendung zu Werbezwecken durch den RV-Normannen 

einverstanden, sofern dies nicht explizit schriftlich abgelehnt wird.  

  

Diese Anmeldung bitte ausdrucken oder digital signieren und an jugend@normannen.at 
zurücksenden   
Mit der Bestätigung der Anmeldung per E-Mail durch den Ruderverein Normannen ist der Kursplatz reserviert und die Teilnahme verbindlich.  
Aufgrund des begrenzten Platzangebots in Kursen behalten wir uns vor, Anmeldungen zu vollen Kursen abzulehnen.  
Sollte der Termin doch nicht eingehalten werden können, kann der Kurs bis zu einer Woche davor schriftlich storniert werden. Der 

Kursbeitrag wird dann in voller Höhe rückerstattet. Für Abmeldungen nach der Frist bitten wir um ein ärztliches Attest oder einen 

offiziellen positiven Coronatest.  
Sollte eine Kursteilnahme aufgrund genannter Begebenheiten nicht möglich sein, bemühen wir uns gerne um Ersatzangebote!  

Datum, Unterschrift der erziehungsberechtigen Person: 

 

 

 ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  


