Anmeldeformular zum BIF-Sternritt Woltersdorf/Nuthe-Urstromtal

Formular BIF e.V.

Details zur Ausschreibung gem. Anlage Sternritte vom 02.06. — 04.06.2023

Ich reite mit. Die Bedingungen fir die Teilnahme habe ich gelesen und bin damit einverstanden. Mir ist
klar, dass sich die Einzelheiten noch dndern kénnen, und dass mich solche Anderungen nicht zum Riicktritt
von der Anmeldung berechtigen.
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Geschlecht Pferd (keine Hengste): ..........ccceeeeeee Alter Pferd....nenccceccesecececceesenennes

Camping: [0 Wohnmobil [ Zelt O Pferdehanger; ich besorge mir Quartier selbst: [

Teilnahme Wanderreitcup: [JJa [ Nein
Ich nehme am Wanderreitcup teil und bin damit einverstanden, dass mein Name veroffentlicht wird.
Reittage:

Freitag, 02.06.2023 [
Samstag, 03.06.2023 [1
Sonntag, 04.06.2023 [1

Haftungserklarung

Mit meiner Unterschrift erkenne ich an, dass die Teilnahme an der Veranstaltung und die Unterbringung der Pferde auf eigene Gefahr geschehen.
Waihrend der gesamten Veranstaltung bleiben der Reiter/Besitzer Tierhlter gem. § 834 BGB. Veranstalter, Ausrichter, Rittfiihrer, Turnierleiter und
Chefrichter schlieBen jede Haftung, soweit gesetzlich zuldssig, aus. Dieser Haftungsausschluss gilt nicht fir Schaden aufgrund der Verletzung von
Leben, Korper oder Gesundheit sowie fiir sonstige Schaden, die auf einer grob fahrlassigen Pflichtverletzung beruhen. Es wird versichert, dass das
Pferd ausreichend haftpflichtversichert ist. Der Reiter/Besitzer verpflichtet sich, Veranstalter, Ausrichter und Rittfiihrer von Anspriichen Dritter
freizustellen, die auf Schaden beruhen, die durch das Pferd oder den Reiter/Besitzer verursacht wurden. Es wird versichert, dass das Pferd gesund
ist, aus einem gesunden Bestand kommt und einen wirksamen Impfschutz gegen Husten/Influenza besitzt. Ich bin einverstanden, dass meine Angaben
aus organisatorischen Griinden evtl. per EDV gespeichert werden. Die Ausschreibung wird in allen Punkten anerkannt.

Ort, Datum, Unterschrift: .......cccovevevecerinnnen. (Bei Minderjahrigen missen die Erziehungsberechtigten unterschreiben!)

Vorab Uberweisung bitte an:

Berliner Islandpferde Freunde e.V.

IBAN: DE35 1009 0000 5555 5000 19

Vermerk: Name des Teilnehmers und Sternritt Woltersdorf
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