Berufslehrgang Wanderleiter Schweizer Wanderwege

Organisation und Durchfihrung: Wanderwege GraubuUnden
Kornplatz12 | 7000 Chur | T 081258 34 00 | info@wwgr.ch | wanderwege-graublinden.ch

ANMELDEFORMULAR

AUSBILDUNGSPERIODE 2027 / 2028

1. PERSONALIEN

Vorname Name
Adresse PLZ / Ort
Telefon Telefon Mobil
Email

Geburtsdatum AHV-Nr.
Muttersprache Nationalitat

2. ERGANZENDE INFORMATIONEN

Verpflegung Fleisch/Fisch vegetarisch vegan
Unvertraglichkeiten
ov GA / BUGA Y2-Tax

3. VERSICHERUNG

Die Versicherung ist Sache der Teilnehmerenden.
Fur die Dauer des Berufslehrganges Wanderleiter:in SWW ist der Abschluss folgender
Versicherungen zwingend:

Unfall und
Krankheit

Gegen die finanziellen
Folgen von Unfall und
Krankheit, gemass
Bundesgesetz lber die
Krankenversicherung
(KGV)

Gesellschaft
Unfallversicherung

Gesellschaft
Krankenversicherung

Privathaftpflicht

Haftpflichtdeckung min.

5 mio. Je Sach- und
Personenschéaden.

Fr.

Gesellschaft
Privathaftpflicht

Berufshaftpflicht*)

Haftpflichtdeckung min.

5 mio. Je Sach- und
Personenschéaden.

Fr.

Gesellschaft
Berufshaftpflicht

Annullationskosten

Dringend empfohlen! Bietet finanziellen Schutz, falls ein:e Teilnehmer:in aus unvorhergesehenen
Grinden die Ausbildung absagen oder vorzeitig beenden muss.
(vgl. AGB «8. ANNULLATIONSBEDINGUNGEND)

*) fiir die Hospitationstage (nach Abschluss Sommer-Modul SM 05) ist eine
Berufshaftpflichtversicherung obligatorisch. Mitglieder des Vereins Wanderwege Graubiinden kénnen
sich einer kostengiinstigen Berufshaftpflichtversicherung anschliessen.

Schweizer
Wanderwege

ORGANISATICN UND DURCHFUHRUNG

1 % | Wanderwege

w

ANERKENNUNG DURCH

LY
erwachsenensport schweiz
sport des aduites suisse

sport per gli adulti svizzera

Graubiinden




4. GESUNDHEIT

Wer Wanderungen leitet, kann in bestimmten Situationen sowohl physisch als auch
psychisch einer Uberdurchschnittlichen Belastung ausgesetzt sein. Mit der Anmeldung
bestatigen Sie, dass Sie den physischen (z.B. Wanderungen mit einer Héhendifferenz von
1'500 m und 6 bis 8 Stunden Dauer) und psychischen Belastungen einer Wanderung mit
Gasten gewachsen sind.

Aus Sicherheitsgriinden ist empfehlenswert, den Veranstalter tber allfallige Krankheiten,
einzunehmende Medikamente oder medizinische Besonderheiten zu informieren (z.B.
Allergien, Diabetes, Herzschrittmacher, etc). Es liegt im Ermessen der Teilnehmenden,
entsprechende Informationen zu teilen. Persénliche Angaben dieser Art werden absolut
vertraulich behandelt und nur im Notfall eingesetzt.

Persdnliche Angaben:

Wer ware im Falle eines Vorfalles zu Vorname / Name
benachrichtigen?

Telefon / Mobil

5. ANFORDERUNGEN, MODULPLANUNG UND AGB

Die Anforderungen an die Teilnehmenden sowie die wichtigsten Grundséatze des
Ausbildungskonzepts sind im Dokument «Anforderungen & Kernpunkte» zusammengefasst.
Das Dokument «Modullibersicht» dokumentiert Modulplanung & Modulinhalte und in den
«Allgemeinen Geschaftsbedingungen - AGB» werden die Formalitaten ausgefiihrt.

6. ERFORDERLICHE BEILAGEN

|:| Kopie des giltigen Ausweises «Ersthelfer Stufe 1 IVR»
|:| wird nachgeliefert (bis spat. Start Modul 02 «Medizin»)

[ ] Passfoto / Portraitbild
|:| Kurzer Lebenslauf (max. 1 A4-Seite)

Mit der Anmeldung wird die Richtigkeit der Angaben bestatigt und die unter Punkt 5
erwahnten Dokumente und deren Inhalte werden akzeptiert.

Ort und Datum Unterschrift

Empfangeradresse:
e Per Email an: info@wwgr.ch

Bitte beachten:
e Die Anmeldung ist ab 23. Mai 2026 mdglich.

o Die freien Ausbildungsplatze werden in der Reihenfolge des Anmeldeeingangs vergeben.
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