
KANUKURS  

ANMELDUNG  

  

Der/Die Unterfertigte/r  ____________________________  _____________________________  

geboren in ______________   am   ___ /___ /_____ wohnhaft in _________________________   

Prov.  ___   Postleitzahl: _____________  Strasse ___________________________  Nr. _______  

Tel. _________________________    email: __________________________________________  

Steuernummer  

     

meldet sich zum Kanu-Kurs, vom 22-26. Juli 2024 an, und verpflichtet sich im Sport Club Meran 

eingeschrieben zu sein.    
 

Ich überweise den Kurs-Betrag von  

- 160€ (inkl. SCM-Beitrag)  

auf das Konto des Sportclub Meran-Sektion Kanu:  

Sportclub Meran Sekt. Kanu, IBAN IT03 B 08133 58593 00030 4007301 

Überweisungsgrund: Name Nachname – Kanukurs  
  
Im Zusammenhang mit dem Gesetz vom 31.12.1996 Nr. 675, Art. 13, betreffend den Datenschutz von Personen erklärt der/die  Unterfertigte, dass 
seine persönlichen Daten für vereinsinterne Zwecke  und alle damit verbundenen Angelegenheiten verwendet werden können. Bei Austritt aus dem 
Verein ist dies der Direktion mitzuteilen. Der/die Unterfertigte erteilt im Sinne des Gesetzes Nr. 196/2003 sein/ihr Einverständnis, dass die 
personenbezogenen Daten, also auch Bild- oder Videoaufnahmen, gespeichert und für die institutionellen Zwecke des Vereins verwendet werden 
können.   Ausdrücklich erklärt  der/die  Unterfertigte zur Kenntnis zu nehmen,  dass der Verein  keine  Unfallversicherung abgeschlossen hat; dass 
er/sie sich der vom Gesetz vorgeschriebenen Tauglichkeitsuntersuchung unterziehen und das Tauglichkeitszeugnis dem Verein übergeben wird;  die 
Satzung des Vereins gelesen zu haben und diese anzuerkennen, sowie die Weisungen der Vereinsorgane, Betreuer und Trainer einzuhalten und sich 
zu verpflichten, die Entscheidung aller Streitigkeiten, die sich aus dem Mitgliedschaftsverhältnis ergeben könnten, unter Ausschluss des ordentlichen 
Rechtsweges, dem Vereinsschiedsgericht zu überlassen.   

  
  

_________________________________   ___________________________________________ 

Antragsteller/in          die/der Erziehungsberechtigte/r  
  
Name eines Elternteils:  ______________________________________________________  
  
Tel. _________________________   Email: _______________________________________  
  
Bitte übermittelt das vollständig ausgefüllte Formular, sowie den Überweisungsbeleg an den 
Kursleiter Paul Tirler: 

 

- +39 327 055 4994 

- p.tirler@gmail.com 

                


