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  Sonstiges:

PLZ

Geburtsdatum

Tel. Privat

      Übungsleiter Gerätetauchen

E-Mail

Tel. Mobil

FAX

Tauchausbildung

      Strömungstauchen

      Schnorchelkurs A - B - C

      CMAS*

Straße

Ort

Name

Blutgruppe

FOTO

Auszug aus dem Vereinsstatut

      Assistenztauchlehrer

      Trockentauchen

      Materialkunde

      Gruppenführung

      Nitrox

Von den "abyss divers austria" habe ich erfahren durch:

Organisation

      Unterwassernavigation

      Bergseetauchen

      Wracktauchen

Persönliche Daten
Titel

Beruf

(Ort und Datum)
__________________________

(Unterschrift)

Tauchkurs

_____________________

Über die Aufnahme von ordentlichen
und außerordentlichen Mitgliedern entscheidet der 
Vorstand. Die Auf-
nahme kann ohne Angabe von Gründen verweigert 
werden.

(§ 5 lit. 2 Erwerb der Mitgliedschaft):   Internethomepage

  Werbefolder Bekannte/Freunde

  Clubmitglied (Name):

Der Mitgliedsbeitrag beträgt € (Partnertarif €). Die einmalige Einschreibgebühr in Höhe von € (Partnertarif €) wird auf einem "Ausbildungskonto"

vermerkt und bei zukünftigen Kursen in voller Höhe angerechnet. Voraussetzung für die Anrechnung ist die aufrechte Mitgliedschaft. Bei Austritt oder Stilllegung der

Mitgliedschaft von mehr als 3 Jahren verfällt der nicht verbrauchte Betrag. Der Betrag auf dem Ausbildungskonto kann, zum Zeitpunkt des Antrags auf Mitgliedschaft,

nicht für einen parallel stattfindenden Linienbrevet Kurs eingelöst werden.  

Der/Die TeilnehmerIn bestätigt mit Unterschrift dieser Ausbildungsbedingungen, dass seine/ihre persönlichen Daten im Verein zu Vereinszwecken weiterverarbeitet und

zum Brevetierungsvorgang bzw. für Übermittlung von Informationen ggf. auch an den TSVÖ weitergeleitet werden. Ein Widerruf dieser Datenverarbeitungsvereinbarung

ist jederzeit möglich und hat schriftlich an info@abyssdivers.at zu ergehen.

      CMAS M***

      Übungswart       Übungsleiter Schnorcheltauchen

      Suchen & Bergen

      CMAS**       CMAS***       CMAS M*       CMAS M**

Antrag auf Mitgliedschaft

      Nachttauchen       Tauchsicherheit & Rettung

      Eistauchen

      O2-Ersthelfer

Tel. Firma

Brevet-Nr.Taucherpass-Nr.

45 25 100 50

mailto:info@abyssdivers.at
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