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Einverständniserklärung zur Teilnahme an einer Veranstaltung bei uniVenture 
 
 
 
Ich bestätige mit meiner Unterschrift, 
 
 

 dass ich auf eigene Gefahr teilnehme 

 dass ich körperlich und psychisch gesund bin und nicht unter akuten Beschwerden des 
Herz-Kreislauf-Systems, Gleichgewichtsstörungen, einer schweren Atemwegserkran-
kung oder aktuellen Verletzungen leide 

 
Für die Teilnahme an einem Wasserprogramm (Floßbau/Teamkanadier/Team-SUP),  
 

 ich in tiefem Gewässer sicher schwimmen kann  
 
 
 
 
…………………………………………………………………………………………………  
Datum, Name + Unterschrift  
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