DHY,

Haftungsausschluss fur DHV-Wettkampfe

Teilnehmererklarung

Ohne jegliche Einschrankung der Verantwortlichkeit eines Wettkampforganisators hinsichtlich der Durchfiihrung des
Wettkampfes gebe ich,

Name Vorname
nachstehende Erklarung ab:

Bezeichnungder Risiken

Ich, der Unterzeichnende, weiB und bin mir voll der Gefahren bewusst, welche die Ausiibung der oben genannten
Flugwettkampfsportart beinhaltet, wie z.B. die durch die Schwerkraft bewirkten Gefahren, sei es wahrend
Trainingsdurchgange oder wahrend des tatsachlichen Wettkampfes. Ich erkenne, dass mit Anstreben
ausgezeichneter Leistungen ein Risiko verbunden ist, welches darin besteht, dass ich meine physischen
Fahigkeiten bis zum absoluten Limit erstrecken muss. Ich weiB und akzeptiere, dass mit der Auslibung eines
solchen Wettkampfsportes Leben und kérperliche Sicherheit gefahrdet sein konnen.

Diese Gefahren drohen jedermann im Wettkampf- und Trainingsbereich, insbesondere aus den Umweltbedingungen,
technischen Ausrlstungen, atmosphéarischen Einflissen sowie naturlichen oder kiinstlichen Hindernissen. Ich bin
mir bewusst, dass gewisse Ablaufe nicht immer vorausgesehen oder unter Kontrolle gehalten und daher auch nicht
ausgeschaltet oder durch Sicherheitsvorkehrungen praventiv verhindert werden konnen.

Risikobereitschaft

Ich muss selbst beurteilen, ob die Wettkampf- oder Trainingsstrecke nach den gegebenen Verhaltnissen fur mich
nicht zu schwierig ist. Ich erklare, dass ich offensichtliche Sicherheitsmangel unverzuglich der Jury melden
werde. Durch meinen Start anerkenne ich Eignung und Zustand des Fluggelandes. Fur die von mir verwendete
Ausristung sowie die Wahl und Bewaéltigung der Flugstrecke bin ich selbst verantwortlich.

Personliche Haftung

Ich bin mir bewusst, dass ich persénlich gegentber Drittpersonen fur Schaden zufolge Kérperverletzungen oder
Sachbeschadigung, welche auf meine Teilnahme am Training oder am Wettkampf zurlickzufiihren sind, haftbar
sein kann. Ich anerkenne, dass es nicht der Verantwortung des Organisators unterliegt, meine Ausristung zu
prufen oder zu uberwachen. Weiterhin erklare ich, mich mit den jeweiligen Wettkampfbestimmungen vertraut
zu machen. Ich bestéatige, die vorstehende Athletenerklarung gelesen zu haben.

Ort, Datum Eigenhandige Unterschrift

Bildrechte

Hiermit erklare ich mich damit einverstanden, dass auf Wettbewerben Foto- bzw. Videoaufnahmen von mir angefertigt und in
Medien des DHV (Liga-Facebookseite, www.dhv.de, DHV-Info) oder des lokalen Ausrichters veroffentlicht werden. Aus der
Zustimmung zur Veroffentlichung leite ich keine Rechte (z. B. Entgelt) ab.

Diese Einverstandniserklarung ist gegentiber dem Veranlasser jederzeit mit Wirkung fur die Zukunft widerrufbar. Im

Falle des Widerrufs werden die Aufnahmen von der jeweiligen Plattform entfernt. Waren die Aufnahmen im Internet
verfugbar, erfolgt die Entfernung soweit sie den Verfugungsmaoglichkeiten des Veranlassers unterliegt.

Ort, Datum Eigenhandige Unterschrift

Angabe Notfallkontakt

Folgende Person sollim Notfall kontaktiert werden:

Name: Telefonnr.:



http://www.dhv.de/

