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                                                                             www.reitclub-altrip.de 

 

 

Einverständniserklärung der Eltern/Erziehungsberechtigte  
(bitte unterschrieben beim Vorstand abgeben)  
 
Ich/wir sind damit einverstanden, dass unsere Tochter/unser Sohn  
 
------------------------------------------------------------------------------------------- 
(Name, Vorname, Geb. Datum)  
 
als Mitglied im Reiterverein „Reitclub Altrip e.V." den Reitsport ausüben und die gesamte Reitanlage 
benutzen darf unter folgenden Voraussetzungen, die ich/wir anerkennen :  

 

- dass beim Reiten immer ein Helm zu tragen ist  

- die Mitgliedsbeiträge müssen bezahlt sein  

- die Reitanlage auf eigene Gefahr, selbstständig, ohne Begleitung und Betreuung einer 
Aufsichtsperson alleine auch außerhalb von Reitstunden nutzen darf.  

- für Unfälle, die während des Aufenthaltes auf der Reitanlage geschehen, keine Versicherung durch 
den Reitclub besteht.  

- Die Bahn/Hallen- und Reitordnung uns und meinem Kind bekannt sind und anerkannt werden.  
 
Dies gilt auch für Kinder unter 13 Jahren. ( § 828 II 1 BGB ist mir/uns bekannt) und es bedeutet, für 
mich/uns als Erziehungsberechtigten, dass ich die Haftung für Schäden übernehme, die mein Kind 
verursacht, wenn die Haftpflichtversicherung des Reitclubs Altrip nicht eintrittspflichtig ist.  
Wir, die Eltern sind immer kurzfristig erreichbar über:  
 
 
---------------------------------------------------------------------------------------------- 
Name und Telefon  
 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------- 
Datum/Unterschrift der Erziehungsberechtigen  
 
Email: vorstand@reitclub-altrip.de oder per Post  

1. 


