
Einverständniserklärung für minderjährige Teilnehmer –
Schnuppertauchen Light

Veranstalter: Tauchschule Krefeld
Anschrift: Eichhornstraße 64, 47807 Krefeld
Veranstaltung: Schnuppertauchen Light
Datum: 23.08.2026     Ort: Grefrather Freibad

Angaben zum Kind
Name: ________________________________________________

Vorname: _____________________________________________

Geburtsdatum: ________________________________________

Adresse: _____________________________________________

Angaben zum gesetzlichen Vertreter
Name: ________________________________________________

Vorname: _____________________________________________

Telefonnummer (während der Veranstaltung erreichbar):
__________________________________________

Gesundheitserklärung
Ich bestätige, dass meinem Kind keine gesundheitlichen Einschränkungen bekannt sind, die einer
Teilnahme am Schnuppertauchen entgegenstehen. Insbesondere bestehen keine bekannten
Erkrankungen der Lunge, des Herzens oder der Ohren sowie keine sonstigen gesundheitlichen
Probleme, die das Tauchen gefährlich machen könnten.

Bekannte Erkrankungen, Allergien oder Besonderheiten:

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________



Einverständnis und Haftung
Ich erkläre mich als gesetzliche/r Vertreter/in damit einverstanden, dass mein Kind am
Schnuppertauchen teilnimmt. Mein Kind wird den Anweisungen der Tauchlehrer Folge leisten. Mir ist
bekannt, dass trotz fachkundiger Betreuung ein allgemeines Restrisiko besteht. Die Teilnahme erfolgt
freiwillig.

Ort: _________________________________ Datum: _________________________________

Unterschrift gesetzliche/r Vertreter/in: _________________________________________________

Bitte bringen Sie diese Einverständniserklärung vollständig ausgefüllt und unterschrieben zum Veranstaltungstag mit.

Eine Teilnahme Minderjähriger ist nur mit Einverständniserklärung eines Erziehungsberechtigten möglich.


