Kindertauchen im
Tauchsportclub Rostock 1957 e.V.

Was: Schnorchelabzeichen ,Otter” & ,Robbe*,
Schnuppertauchen mit Gerat unter Anleitung erfahrener Ausbilder

Wann: 10. Juni 2017, Beginn 09.30 Uhr bis ca. 17.30 Uhr &
11. Juni 2017, Beginn 10.00 Uhr bis ca. 15.30 Uhr

Wo: .Neptunschwimmbhalle* Rostock, Kopernikusstr. 17,
Beginn jeweils im VIP-Raum (Schulungsraum)

Wer: Interessierte Kinder zwischen 8 und 12 Jahren

Voraussetzungen:

—  Sicheres Schwimmen mit und ohne Flossen,

—  Schriftliche Bestatigung des (Haus-) Arztes, dass das Kind gesund ist und nichts
gegen das Schwimmen und Apnoetauchen spricht ( Voraussetzung ftr ,Otter* und
»,Robbe"), Untersuchung im VDST-Wettkampfpass ist ausreichend,

—  ,Selbsterklarung zum Gesundheitszustand” siehe Anhang (fur Schnuppertauchen),

—  Schriftliche Einverstéandniserklarung der sorgeberechtigten Eltern (am 10.06.17),

—  Dokumentiertes Aufklarungsgesprach des Kindes und der Eltern durch den

Ausbildungsleiter Uber die Inhalte und den Ablauf der Ausbildung (am Sonnabend,
den 10.06.17 von 09.30 bis ca. 10.00 Uhr)

Anmeldung:
—  Mit beiliegendem Anmeldebogen bis zum Dienstag, den 01. Juni 2017,
—  Begrenzte Teilnehmerzahl (Teilnahme entsprechend dem Eingang der Anmeldung)
—  Abgabe wahrend der Trainingszeit beim jeweiligen Trainer oder
-  Fax: 03212 555 3 111 oder
Mail: HagenEngelmann@web.de
— Nach Meldeschluss erfolgt eine Teilnahmebestatigung per Mail
einschlie8lich der Bankdaten fur die Uberweisung des TN-Beitrages.

Mitzubringen ist:
—  Schreibzeug,
— Badehose / Badeanzug, Badelatschen,
—  T-Shirt & Trainingshose / Shorts fur die Schwimmhalle,
—  Grofl3es Handtuch bzw. Handtuch und Bademantel,
—  Soweit vorhanden ABC-Ausristung (Flossen, Maske und Schnorchel),
—  Bestatigung des Arztes und Selbsterklarung zum Gesundheitszustand

Kosten:
—  TSC-Mitglieder: 25,00 €
—  Nicht-TSC-Mitglieder: 50,00 €
— enthalt: Kindertauchpass, Brevetierung, Verpflegung, Unkosten etc.
—  zahlbar per Uberweisung — Info per Mail nach Anmeldung
—  Zahlungsgrund: ,Name + Kindertauchen 2017
Fragen: Hagen Engelmann (Leiter der Ausbildung — VDST TL4)
Tel. 0172 3845848
Mail: HagenEngelmann@web.de
Info: VDST-KTSA-Ordnung Virband Deutscher Spartiaachar oV
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Anmeldung zum Kindertauchen im
TSC Rostock 1957 e.V.

Hiermit mdchte ich mein unten genanntes Kind zum Kindertauchen (Schnorchelabzeichen ,Otter &
»,Robbe" sowie Schnuppertauchen mit Geréat) im TSC Rostock 1957 e.V. am 10. und 11. Juni 2017

verbindlich anmelden.

Vorname: Name:

Geb.-datum: Geb.-ort:

PLZ / Ort:

Straf3e:

Telefon:

Mail:

KonfektionsgréiRe:

Mitglied TSC Rostock 1957: Ja /  Nein (gdf. Verein: )

Folgende Ausrlstung ist bereits vorhanden:

Maske: Ja / Nein
Schnorchel: Ja / Nein
Flossen: Ja /  Nein (SchuhgréRe: )

Kindertauchpass: Ja / Nein

Ort, Datum:

Mit unseren Unterschriften bestéatigen wir (Teilnehmer und Sorgeberechtigte), dass wir die
Ausschreibung erhalten und uns mit den darin enthaltenen Informationen eingehend vertraut gemacht

haben.

Unterschrift (Teilnehmer):

Unterschrift (Sorgeberechtigte):
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Einverstandniserklarung

Kindertauchen 2017 im TSC Rostock 1957 e.V.

(Schnorchelabzeichen , Otter* & ,,Robbe”, Schnuppertauchen mit Gerat)

Hiermit erteile ich mein Einverstandnis, dass meine Tochter / mein Sohn

(Vor- und Zuname)

an der oben genannten Kindertauchausbildung des TSC Rostock 1957 in Theorie und Praxis teilnehmen
darf.

Die Kosten fir die Ausbildung betragen fur TSC-Mitglieder 25 Euro, fur Nicht-TSC-Mitglieder 50 Euro
und sind umgehend nach Erhalt der Zahlungsaufforderung (per Mail nach Anmeldung) zu Uberweisen.
Lehrgangseroffnung ist am 10. Juni 2017 um 09.30 Uhr im VIP-Raum der “Neptunschwimmbhalle”
Rostock.

Im Rahmen der Lehrgangser6ffnung findet eine Aufklarung Uber Ablauf und mogliche Gefahren der

Tauchausbildung fur alle Teilnehmer und die sorgeberechtigten Eltern, deren Teilnahme unbedingt

erforderlich ist, statt.

Theorie- & Schwimmhallenausbildung findet am 10. und 11. Juni 2017 unter Aufsicht erfahrener
Ausbilder statt.

Voraussetzung fur die Schnorchelabzeichen ist eine schriftliche Bestatigung des (Haus-) Arztes sowie
fur das Schnuppertauchen die ,Selbstauskunft zum Gesundheitszustand“. Beides muss zum
Lehrgangsbeginn am 10. Juni ebenso vorliegen wie diese Erklarung.

Mir ist bewusst, dass unser Kind an der Veranstaltung nicht teilnehmen kann, sollte es erkaltet sein. Ich
weil3, dass die Teilnahme unseres Kindes an der Ausbildung auf eigene Gefahr erfolgt und das es den
Anweisungen der Ausbilder Folge zu leisten hat.

Die Ausbildung erfolgt nach den Internationalen Regeln der CMAS und den glltigen
Ausbildungsbestimmungen des VDST (Verband Deutscher Sporttaucher) fur das Tauchen mit Kindern.
Leiter der Ausbildung: Hagen Engelmann (VDST-TL 4/211, Tel.: 0172 3845848)

Mit unseren Unterschriften bestatigen wir (Teilnehmer und Sorgeberechtigte), dass wir die
Ausschreibung erhalten und uns mit den darin enthaltenen Informationen eingehend vertraut gemacht

haben.

Rostock, den

Unterschrift Teilnehmer:

Unterschrift Sorgeberechtigte:
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Kontakt: Tauch:J1gi Club
KopernikusstraRe 17 eyl

18057 Rostock —
Telefon: (0381) 201 36 44 i
Fax: (0381) 201 36 45
www.tsc-rostock.de
tsc-rostock1957@t-online.de
Dokumentation des Aufklarungsgespraches

Am 10.06.2017 hat in Rostock (Ort)

___Hagen Engelmann (Ausbilder) mit meinem

Kind und mir / uns ein Aufklarungsgesprach tber den

Ablauf und die moglichen Gefahren des Tauchsports und der Tauchausbildung gefihrt.
Themen dieses Gesprachs waren unter anderem:

« die kdrperlichen und medizinischen Voraussetzungen fir den Tauchsport,

o der allgemeine Ablauf der Tauchausbildung,

 der allgemeine Ablauf der Tauchgange,

» Verhalten vor und nach einem Tauchgang (Flussigkeitszufuhr, Vermeidung von Anstrengung,
Warmeerhalt etc.),

» mogliche Gefahren durch Druckeinwirkung,

» Verhalten bei Zwischenfallen.

Ich / wir erklare(n), das Sorgerecht fiir das Kind zu haben.

Ort, Datum:

Unterschrift Sorgeberechtigte:

Unterschrift Tauchausbilder:
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