I(w- ﬁ Deutscher Kanu-Verband
EURO PADDLE PASS
V DEUTSCHLAND

Deutscher Kanu-Verband

Erklarung zur Sportgesundheit
und zum Haftungsausschluss

Stufe
Bootstyp
Name:
Vorname:
Geb. am:

Ich erklare hiermit, dass ich schwimmen kann und dass keine gesundheitlichen Hinder-
nisse der Ausubung des Kanusports entgegenstehen.

Die Teilnahme an der Veranstaltung zum Erwerb des Europaischen Paddel-Passes
Deutschland erfolgt auf eigene Gefahr. Jede Haftung des Veranstalters und seiner Hilfs-
personen fur Sachschaden ist ausgeschlossen, aul3er bei Vorsatz oder grober Fahrlas-
sigkeit. Diesen Haftungsausschluss akzeptiere ich.

O Ich habe den EPP Deutschland-Stufe (vorherige Stufe)
am erworben.

O  Die fur einen Erwerb des EPP Deutschland-Stufe (vorherige Stufe)
verlangten Kenntnisse und Fahigkeiten sind vorhanden.

Ort und Datum

Eigenhandige Unterschrift
(Bei Minderjahrigen zusatzlich die Unterschrift einer erziehungsberechtigten Person)
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Allgemeine Hinweise



