
Aufnahmeantrag: 

  

Förderverein Altstadtbad Krähenteich e.V. An der Mauer 51/2, 23552 Lübeck  
www.altstadtbad-kraehenteich.de  info@altstadtbad-kraehenteich.de  
Tel.: Vorstand: 0451-3970650  Bad: 0451-2026466   
Konto: IBAN : DE27 2309 0142 0005 3420 15 Volksbank Lübeck BIC: GENODEF1HLU 
 

 

Haftungsausschlusserklärung: 
   

Name (über 18 Jahre) 
 

Ja □ 

 Adresse 

Vereinsmitglied?                Ort / Datum  Unterschrift 

Mir ist bewusst und ich erkenne an, dass außerhalb des öffentlichem Badebetriebes der Zutritt zum 
Bad nur für Mitglieder des Vereins per Zugangs-Chip gestattet ist. Eine Schwimmaufsicht besteht 
dann nicht. Das Baden im Altstadtbad Krähenteich erfolgt in dieser Zeit auf eigenes Risiko und eigene 
Gefahr. Gemäß unserer Chip-Nutzungsregeln, die mir ebenfalls bekannt und bewusst sind, und die an 
dieser Stelle noch einmal ausdrücklich anerkannt werden, ist eine mit dem Eintritt ins Freibad und 
Benutzung der Anlagen verbundene Haftung des Vereins gegenüber Mitgliedern ausgeschlossen. 
Dieser Haftungsausschluss wird von mir ausdrücklich anerkannt. Ich verzichte unabhängig von dem 
zuvor akzeptierten Haftungsausschluss auf alle Ansprüche, die mir gegenüber dem Förderverein 
Altstadtbad Krähenteich e.V. daraus entstehen könnten, dass ich bei der Benutzung des Freibades 
und seiner Anlagen, insbesondere beim unbeaufsichtigten Schwimmen für Mitglieder, Unfälle oder 
sonstige Nachteile erleide. Diese Verzichtserklärung gilt, gleich aus welchem Rechtsgrund Ansprüche 
geltend gemacht werden können, und auch selbstständig für den Fall, dass ein Haftungsausschluss 
unwirksam ist.  
Für die Nutzung der Zugangs-Chips gelten die entsprechenden (nachstehenden) Nutzungsregeln, 
die zu beachten sind. 
   

Weitere Name/n (über 18 Jahre) 
 

Ja □ 

 Adresse 

Vereinsmitglied?                Ort / Datum  Unterschrift/en 

 
 
Ich bin damit einverstanden, dass mein/e Kind/er 

   

Name/n und Geburtsdatum   
 
das Krähenteichbad während des öffentlichen Badebetriebes ohne Begleitung eines 
Sorgeberechtigten besuchen. Sie / Er hat das 10. Lebensjahr vollendet und hat das Freischwimmer-
Zeugnis. Die elterliche Aufsichtspflicht bleibt in vollem Umfang bestehen. 
 

   

Ort / Datum  Unterschrift des Sorgeberechtigten 
 
 


