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Wir sind damit einverstanden/ich bin damit einverstanden, dass 

• unser/mein Kind sich in Kleingruppen ohne Aufsicht bewegen darf. 

• unser/mein Kind im Krankheitsfall in ärztliche Behandlung gegeben wird. 

• unser/mein Kind teilweise unter der Aufsicht Minderjähriger steht. 

• unser/mein Kind bei grobem, vorsätzlichem Fehlverhalten auf eigene Kosten nach Hause befördert 

wird. 

• während der Veranstaltung erstellte Foto- und Videoaufnahmen, auf denen ich/mein/unser Kind 

abgebildet bin/ist, vom BdP und all seinen Untergliederungen ausschließlich zum Zwecke seiner 

Öffentlichkeitsarbeit gespeichert, intern übermittelt und veröffentlicht werden dürfen, auch im 

Internet und unter Nutzung fremder Dienste wie z.B. Social Media. Der BdP und all seine 

Untergliederungen verpflichtet sich zur Wahrung der Persönlichkeitsrechte und zur Einhaltung des 

diesbezüglichen Datenschutzes, auch bei einer Verarbeitung druch Dritte. Eine kommerzielle Nutzung 

findet nicht statt. 

• während der Veranstaltung von mir/meinem/unserem Kind erstellte Foto- und Videoaufnahmen vom 

BdP und all seinen Untergliederungen ausschließlich zum Zwecke seiner Öffentlichkeitsarbeit 

gespeichert, intern übermittelt und veröffentlicht werden dürfen, auch im Internet und unter Nutzung 

fremder Dienster wie z.B. Social Media, sofern ich/mein/unser Kind den Verantwortlichen der 

Veranstaltung diese aus freien Stücken zur Verfügung stellt. Mit dieser Zustimmung geht keine 

Übertragung von Urheber*innenrechten einher, der BdP und all seine Untergliederungen verpflichtet 

sich zu deren Wahrung. Eine kommerzielle Nutzung findet nicht statt.  

• Bei Abmeldung innerhalb von einer Woche vor Beginn der Veranstaltung die Hälfte des 

Teilnahmebeitrages zu zahlen ist. 

Name der Veranstaltung:    ________________________________________________________ 

Name des Kindes:    ________________________________________________________ 

Name der/des Erziehungsberechtigten: ________________________________________________________ 

 
 
 

Ort, Datum Unterschrift 

Einverständniserklärung  


