
   
 
 

 

 

 

Teilnahmebedingungen für das Eishockey- 
Camp in Ratingen vom 10. – 14. Oktober 2022 
 
Mit der Anmeldung werden folgende 
Teilnahmebedingungen für das Trainingscamp in 
Ratingen 2022 anerkannt und wirksam: 
 
1. Die Teilnahme an allen Trainingseinheiten 
erfolgt auf eigene Gefahr. Die Teilnehmer/innen 
müssen über eine Krankenversicherung verfügen, 
die Leistung im Fall selbst erlittener Sport-
verletzungen erbringt. Außerdem muss der 
Teilnehmer über eine Haftpflichtversicherung 
verfügen, die Schäden gegenüber Dritten im 
Rahmen der Teilnahme an den gebuchten 
Eishockeytrainingsterminen abdeckt. 
 
2. Bei Buchungen gilt die zeitliche Reihenfolge der 
Anmeldung. 
 
3. Bei der Anmeldung ist eine Anzahlung von 
100,00 EUR zu leisten. Der Rest ist vier Wochen 
vor Beginn des Camps fällig. Beide Zahlungen 
sind an den Veranstalter, die Ratinger Ice Aliens 
’97 e.V., zu zahlen: 
IBAN DE18 3345 0000 0042 1005 86 
BIC: WELADED1VEL 
Erst mit dem Eingang der gesamten Kursgebühr 
wird die Anmeldung gültig und der Teilnehmer 
erhält eine Anmeldebestätigung mit weiteren 
Informationen. 
 
4. Sollte das Camp infolge behördlicher Auflagen 
nicht stattfinden können, wird der komplett 
gezahlte Teilnehmerbeitrag innerhalb von 14 
Tagen erstattet. Es besteht kein Anspruch auf 
Schadenersatz. 
 
5. Sollte eine zu geringe Anzahl von 
Anmeldungen vorliegen, behält sich der 
Veranstalter vor, Trainingstermine/ Kurse ganz 
oder teilweise abzusagen. Der/ die 
Teilnehmer/innen werden frühzeitig über diesen 
Zustand informiert. Es besteht kein Anspruch auf 
Schadenersatz. 
 
6. Die Camp-Teilnehmer haben die Anweisungen der 

Trainer und Betreuer zu befolgen. Teilnehmer, die 

wiederholt Anordnungen missachten und damit den 

Ablauf stören, können vom Camp ausgeschlossen 

werden. Ein Anspruch auf Erstattung der Kursgebühr 

besteht in diesem Fall nicht. Für den Verlust von Wert- 

und Ausrüstungsgegenständen wird keine Haftung 

übernommen. 

Anmeldung zum Eishockeycamp in Ratingen 
vom 10. – 14. Oktober 2022 
 
Name:  

Vorname:  

Straße, HNr.:  

PLZ/ Ort:  

Telefon:  

E-Mail:  

Geb.-Datum:  

Spielposition:  

Verein:  

Körpergröße:  

Erziehungsberechtigter:  

  

 
 
 
Kursgebühr 
 
Aktive Mitglieder RIA 249,00 Euro □ 

Andere Teilnehmer 289,00 Euro □ 

1. Geschwisterkind 25% Nachlass □ 

2. Geschwisterkind 50% Nachlass □ 

 
Datum  
 
 
Unterschrift  
(Teilnehmer/ Erziehungsberechtigter) 

 
 
 

 


