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Ausschreibung

Peeneschwimmen ,,Quer durch Anklam*

Die Wasserwacht Anklam des DRK-Kreisverbandes Ostvorpommern-Greifswald e.V. ladt

herzlich zum 27. Peeneschwimmen ein:

16. August 2025

Zeiten:

Anmeldung: ab 8.00 Uhr
Eroffnung: 10.00 Uhr
Siegerehrung: 12.00 Uhr

Strecken:
400m /800 m/1.600 m

Doppelanmeldung moglich:

400m + 800m oder
400m + 1600m
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e Peepeschwimmen Quer du

Teilnahmebedingungen:
e Mindestalter: 10 Jahre

e bei Jugendlichen unter 18 Jahren:
schriftliches Einverstandnis
der Eltern

e Tragen der ausgegebenen Bade-
kappen

¢ Neoprenanzuge sind erlaubt

e Einwilligung zur Datenverarbeitung

Startgebiihren:

e Erwachsene: 5 €

¢ Kinder und Jugendliche bis zum
18. Lebensjahr: kostenfrei

Strecken:
400 m /800 m/ 1.600 m

Altersgruppen:
AK 10 bis 11 | AK 12 bis 13 | AK 14 bis

15 | AK 16 bis 20 | AK 21 bis 30 | AK
31 bis 50 | AK 51 bis offen

rch Anklam
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Teilnahmebedingungen

27. Peeneschwimmen ,,Quer durch Anklam*

Teilnahmebedingungen:

Anmeldung:

Die Anmeldung erfolgt am Veranstaltungstag vor Ort. Dazu bringen Sie bitte das Formular auf Seite 3
ausgefullt mit. Minderjahrige Starter missen am Veranstaltungstag ebenfalls das Formular mit unter-
schriebener Einverstandniserklarung der Erziehungsberechtigten vorlegen.

Startgebiihr:
. Startgeblhr ab 18 Jahren: 5 Euro
. Startgebuhr bis zum 18. Lebensjahr: kostenfrei

Gesundheitliche Eignung:
Mit Ihrer Anmeldung erklaren Sie, dass Sie schwimmtauglich und gesundheitlich in der Lage sind, die
Wettkampfstrecke zu bewaltigen. Sie starten auf eigenes Risiko.

Datenschutzhinweise:

Wir verarbeiten lhre personenbezogenen Daten zur Planung und Durchfiihrung der Veranstaltung und
geben lhre Daten zur Zeitnahme und Urkundenerstellung an unseren Partner Tollense Timing weiter. Dort
werden lhr Name, Vorname, lhre Altersklasse und Zeiten dort verdffentlicht. Mit Ihrer Anmeldung bestati-
gen Sie uns die Kenntnisnahme der Informationspflichten ge-

mafR Art. 13 DSGVO auf Seite 4 der Ausschreibung. Ihre Ansprechpartnerin rund um das
Peeneschwimmen:

Foto- und Videoaufnahmen: o
Kreisleiter der Wasserwacht

Um Uber unsere schdne, 6ffentliche Veranstaltung und das En- Georg Beitz
gagement der vielen Vereine und Helfer zu berichten, fertigen Ravelinstr. 17, 17389 Anklam
e e : ; : ; Telefon: 03971 200320
wir flr unsere Offentlichkeitsarbeit Fotos an und werden diese E-Mail:
auf unserer Website, in der Presse, eigenen Publikationen so- wasseMacht-anklam@drk-ovp-hgw.de

wie sozialen Medien veroffentlichen.

Ebenso werden Medien- und Pressevertreter vor Ort unsere
Veranstaltung in Fotos und Bewegtbildern festhalten.

Ihre Ansprechpartnerin rund um
Offentlichkeitsarbeit / Datenschutz

Falls Sie einer Veroffentlichung nicht zustimmen mochten, wen- Franziska Krause

den Sie sich Ort gerne an unser Anklamer Sporttag-Team / Spiegelsdorfer Wende Haus 5
en Sie sich vor Ort gerne an unse amer Sporttag-Tea 17491 Greifswald

die Pressevertreter oder schreiben Sie uns im Anschluss eine Telefon: 03834 - 81 10 12

Nachricht an krause@drk-ovp-hgw.de (Offentlichkeitsarbeit). Telefax: 03834 - 81 10 29

E-Mail: krause@drk-ovp-hgw.de

DRK-Kreisverband Ostvorpommern-Greifswald e.V. | Ravelinstral’e 17 | 17389 Anklam
E-Mail: kreisverband@drk-ovp-hgw.de | Tel. 03971 / 200 30 | www.drk-ovp-hgw.de

Kontoinhaber DRK-Wasserwacht Anklam | Bank: Sparkasse Vorpommern
IBAN: DE 87 150505000100120164 | BIC: NOLADE21GRW
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Anmeldung

27. Peeneschwimmen ,,Quer durch Anklam*

Ja, ich moéchte am 27. Peeneschwimmen am 16.08.2025 teilnehmen:

NameE:

N OMNAME. e

Geburtsdatum: ... Die Anmeldung erf°|gt am

Strale: Veranstaltungstag vor Ort.

PLZ /Ot Daflr ist dieses Formular erforderlich.

Telefon: Bringen Sie es gerne ausgefullt am Ver-
L, anstaltungstag mit.

N IBIN:

Ich melde mich fir die folgende Strecke an:

O Kurze Strecke (400 m) 0400 m + 800 m
O Jedermann-Strecke (800 m) 0400 m + 1.600 m
O Lange Strecke (1.600 m, Mindestalter: 14 Jahre)

Mit meiner Unterschrift erklare ich, dass ich schwimmtauglich und gesundheitlich in der Lage bin, die Wettkampfstre-
cke zu bewaltigen. Ich starte auf eigenes Risiko.

Datenschutzhinweis: Wir verarbeiten lhre personenbezogenen Daten zur Planung und Durchflihrung der Veranstal-
tung und geben lhre Daten zur Zeitnahme und Urkundenerstellung an unseren Partner Tollense Timing weiter. lhr
Name, Vorname, Altersklasse und Zeiten werden dort verdffentlicht. Mit Ihrer Unterschrift bestatigen Sie die Kennt-
nisnahme der Informationspflichten gemaf Art. 13 DSGVO auf Seite 4.

Gerne wiirden wir Sie auch zu Folge-Veranstaltungen einladen. Daflr benétigen wir lhre Einwilligung. Diese kénnen
Sie jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft in Textform widerrufen.

Ich bin mit der Zusendung weiterer Information einverstanden:  [J Ja [0 Nein

Einverstandnis der Eltern bei minderjahrigen Startern

Hiermit erklare/n ich/wir, dass meinfunser Kind ....... ..., (Vorname, Name)
am 27. Peeneschwimmen ,Quer durch Anklam® als Starter teilnehmen darf.

Vor- und Nachname der/des Erziehungsberechtigten: ...
Bitte in Druckbuchstaben ausftillen

DRK-Kreisverband Ostvorpommern-Greifswald e.V. | Ravelinstral’e 17 | 17389 Anklam
E-Mail: kreisverband@drk-ovp-hgw.de | Tel. 03971 / 200 30 | www.drk-ovp-hgw.de
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Datenschutzinformationen

nach Art. 13 DSGVO

Liebe Teilnehmer/innen,

wir danken lhnen fur lhr Interesse und lhre Teilnahme an unserer Veranstaltung. Nach den geltenden Datenschutz-
bestimmungen moéchten wir Sie dartber informieren, welche personenbezogenen Daten wir fur welche Zwecke von
Ihnen speichern und verarbeiten:

1.

Verantwortliche Stelle fur die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten ist

DRK-Kreisverband Ostvorpommern-Greifswald e.V.
RavelinstralRe 17, 17389 Anklam

Telefon: 03971 / 200 30, Fax: 03971 /24 00 4
E-Mail: kreisverband@drk-ovp-hgw.de

. Unser Datenschutzbeauftragter ist Rechtsanwalt Ziar Kabir / SCO-CON:SULT GmbH. Sie erreichen ihn

wie folgt:

Hauptstralle 27, 53604 Bad Honnef
Tel.: 02224/98829-0, Fax: 02224/9882920
Email: z.kabir@sco-consult.de

. Sofern wir personenbezogene Daten in diesem Zusammenhang erheben, ist der Zweck der Verarbeitung

die Planung und Durchfiihrung der Veranstaltung.

. Hierzu speichern wir lnren Namen, Ihr Geburtsjahr und ggf. Ihre Anschrift sowie die evtl. mit der Teilnahme

verbundenen Zahlungsinformationen, wie die Startgebuhr.

. Wir verarbeiten lhre personenbezogenen Daten unter Beachtung der Bestimmungen der EU-Datenschutz-

Grundverordnung (DS-GVO), des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) sowie aller weiteren maf3geblichen
Gesetze. Die vorrangige Rechtsgrundlage hierfur ist Art. 6 Abs. 1 a).

. Nach der Abgabenordnung sind wir verpflichtet, Ihre Daten fiir 10 Jahre nach der letzten Zahlung zu spei-

chern. Danach werden die Daten gel6scht. Falls keine buchhaltungsrelevante Informationen vorliegen,
werden die Daten nach Ende der Veranstaltung geldscht.

. Sie haben das Recht,

a) Jederzeit Auskunft Gber die von uns Uber Sie gespeicherten Daten zu verlangen
b) Eine Berichtigung, Léschung bzw. Sperrung zu verlangen

c) Insbesondere Widerspruch gegen Werbung einzulegen

d) Die Ubertragung lhrer Daten in maschinenlesbarer Form zu verlangen

e) Sich bei der Datenschutzaufsichtsbehdrde zu beschweren:

Der Landesbeauftragte fur Datenschutz und Informationsfreiheit
Mecklenburg-Vorpommern

Werderstralie 74a

19055 Schwerin

Wir geben Ihre Daten gemaR unserer Teilnahmebedingungen an Tollense Timing zur Zeithahme und Urkundener-
stellung sowie ggf. an weitere Partner (beim Schwimmen an Restube) weiter, um hier den Ausgabe von Rettungs-
mitteln sicherzustellen. Ihre Teilnahmedaten, wie Name, Geburtsjahr und erreichte Zeiten sind auf der Website von
Tollense Timing einsehbar.



