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Datei speichern, am PC ausfüllen, ausdrucken und unterschrieben bis 29. Mai 2020 per Mail 
an die betreuende Person (des Vereins) senden. Diese leitet die Anmeldung als Sammel-
meldung an die Deutsche Triathlonjugend weiter. 
 
 

Angaben zur teilnehmenden Person 
 
Vor-, Nachname:___________________________________ Geburtsdatum:___________ 
 
Straße, Hausnr.:___________________________________ Geschlecht: w       m       d 
 
PLZ, Ort:_________________________________________ T-Shirtgröße: s       m       l  
 
E-Mailadresse:____________________________________ 
 
Telefon (mobil):___________________  Telefon (Festnetz):____________________ 
 
Krankenkasse:__________________________ Versicherungsnr.:_____________________ 
 
Allergien/Erkrankungen:________________________________________________________ 
 
Dauermedikamente:____________________________________________________________ 
 
Verein:__________________________________________ erster Triathlon (Jahr):_____ 
 
So habe ich vom Camp erfahren:__________________________________________________ 
 

Angaben der/s Erziehungsberechtigten 
 
Vor-, Nachname:_______________________________________________________________ 
 
E-Mailadresse:________________________________________________________________ 
 
Telefon (tagsüber):___________________  Telefon (abends):___________________ 
 

Hinweis zum Kindeswohl und Jugendschutz 
Die Deutsche Triathlonjugend (DTJ) setzt sich für ein gesundes und gewaltfreies Aufwachsen 
von Kindern und Jugendlichen im Triathlon ein und ist in der Prävention sexualisierter Gewalt 
aktiv! Gemäß den gesetzlichen Vorgaben, fordert die DTJ von all ihren Betreuenden vorab ein 
erweitertes Führungszeugnis an, um den bestmöglichen Schutz zu gewährleisten. Gleiche 
Handhabung empfehlen wir den Vereinen und deren Betreuenden. 
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Einverständniserklärung 
Ich bin damit einverstanden, dass ____________________________________als betreuende Person 
meines Kindes die Aufsichtspflicht übernimmt. Die Betreuenden der Deutschen Triathlonjugend 
sorgen für ein freiwilliges Rahmenprogramm und haben keine Aufsichts-/Betreuungspflichten! 
Zudem bin ich mir darüber im Klaren, dass mit der Teilnahme an der Veranstaltung körperliche 
Anstrengungen und auch gewisse Sportunfallrisiken verbunden sind und nicht alle Betreuenden über 
Trainerlizenzen verfügen. Die Teilnahme erfolgt daher auf eigene Gefahr. 
 
 

 zutreffendes 
ankreuzen 

Es liegen keinerlei gesundheitliche Beeinträchtigungen oder Erkrankungen vor, die gegen eine 
Teilnahme am gesamten Programm sprechen. 
 

□ 

Einer zusätzlichen Veröffentlichung der Fotos/Videos zwecks auf Benutzerkonten der der DTU und 
ihrer Landesverbände in sozialen Netzwerken (Youtube, Facebook, Instagram, Twitter,…) stimmen 
wir ausdrücklich zu. 
 

□ 

 
 
Mit der Anmeldung nehmen wir zur Kenntnis, dass im Rahmen der o.g. Veranstaltung Bilder 
bzw. Videos zur Darstellung der Jugendverbandsarbeit erstellt werden, welche rechtefrei von 
der Deutschen Triathlon Union e.V. und ihren Landesverbänden für die Presse- und Öffentlich-
keitsarbeit verwendet werden. 
 
Ich habe mein Kind darauf hingewiesen, dass es den Anweisungen der/s Betreuenden der 
Jugendgruppe bzw. des Vereins, den Betreuenden der DTJ sowie den Bediensteten der 
besuchten öffentlichen Einrichtungen Folge zu leisten hat. Bei groben Verstößen erfolgt ein 
Ausschluss von der weiteren Teilnahme an der Veranstaltung. 
 
Die allgemeinen Geschäftsbedingungen (AGB) und die Hinweise zum Datenschutz habe ich zur 
Kenntnis genommen und erkläre mich damit einverstanden. 
 
 
 
_________________________ _______________________________________________ 
Ort, Datum     Name, Unterschrift der/s Teilnehmenden 
 
 
_________________________ _______________________________________________ 
Ort, Datum     Name, Unterschrift der/s Erziehungsberechtigten 
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