Landesanglerverband Thiringen e.V., Magdeburger Allee 34, 99086 Erfurt,
Tel.: 0361/ 6 46 42 33, E-Mail-Adresse: info@lavt.de

Erlaubnis zur Teilnahme an VVeranstaltungen des Verbandes

Angelverein:

Im Rahmen der Jugendarbeit unseres Verbandes findet
am 24.08. bis 25.08. 2019
Thuringer Landesjugendlager in Herbsleben
statt.

Im Rahmen dieser Veranstaltung nimmt Ihre Tochter/ Ihr Sohn an folgenden

Aktivitaten teil:

Angeln an den Teichen, Wurflibungen, Casting, Filetieriibungen, Basteln von Montagen,
Fliegenbinden, Bumerangwerfen, Rauchern

Hiermit erklare ich als Erziehungsberechtigte/ - berechtigter, dass meine Tochter/ mein Sohn
an der oben genannten Veranstaltung, einschlielich an den aufgefuhrten Aktivitaten teil-
nehmen darf. Ich befurworte diese Veranstaltung in vollem Umfang.

Fur die Falle, in denen meine Tochter/ mein Sohn in mittelbarem oder unmittelbarem
Zusammenhang mit der Veranstaltung entweder einen Schaden erleidet oder Dritten einen
Schaden zufugt, stelle ich die Aufsichtsperson und den Veranstalter von der Verantwortung
frei. Ich verzichte gegeniber diesen Personen auf alle Anspriiche aus einer etwaigen
fahrlassigen Aufsichtspflichtverletzung. Ausgenommen davon sind Verletzungen der
Aufsichtspflicht, welche strafrechtlich relevant sind, wie z. B. unterlassene Hilfeleistung oder
die Verletzung der Obhutspflicht.

Daten des Teilnehmers:  Vorname /Name: ... ...,
Strale:
PLZ /Ot
Telefonnummer: .

Daten der / des Erziehungsberechtigten:

Vorname / NamMe: oo,
AR

PLZ Ot

TelefonNnNUMMET: e,

Ort, Datum Erziehungsberechtigte/ - berechtigter


mailto:info@lavt.de

Einwilligung in die Veroffentlichung von Personenbildnissen

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person bei sportlichen Veranstaltungen
und zur Prasentation von Mannschaften angefertigt und in folgenden Medien veréffentlicht
werden durfen:

- Homepage des Landesanglerverbandes Thiringen e. V.
- Facebook-Seite des Landesanglerverbandes Thuringen e. V.
- regionale Presseerzeugnisse (z.B. Thiringer Allgemeine, Thiringer Landeszeitung)

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotos und Videos mit meiner Person bei der
Veroffentlichung im Internet oder in sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine
Weiterverwendung und/oder Veranderung durch Dritte kann hierbei nicht ausgeschlossen
werden. Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschrankt. Die
Einwilligung kann mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen werden. Der Widerruf der
Einwilligung muss in Textform (Brief oder per Mail) gegentiber dem Landesanglerverband
Thiringen e. V. erfolgen.

Eine vollstandige Léschung der verdffentlichten Fotos und Videoaufzeichnungen im Internet
kann durch den Landesanglerverband Thiringen e. V. nicht sichergestellt werden, da z.B.
andere Internetseiten die Fotos und Videos kopiert oder verandert haben kénnten. Der
Landesanglerverbandes Thiringen e. V. kann nicht haftbar gemacht werden fir Art und
Form der Nutzung durch Dritte wie z. B. flr das Herunterladen von Fotos und Videos und
deren anschliel3ender Nutzung und Veranderung.

Ich wurde ferner darauf hingewiesen, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von

meiner Person im Rahmen der Teilnahme an o6ffentlichen Veranstaltungen des Vereins
gefertigt und im Rahmen der Offentlichkeitsarbeit veroffentlicht werden diirfen.

Ort, Datum Unterschrift (Unterschrift des Kindes)

Bei Minderjahrigen bzw. Geschéftsunfahigen:

Bei Minderjahrigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben, ist neben der Einwilligung des
Minderjéahrigen auch die Einwilligung des/der gesetzlichen Vertreter erforderlich.

Ich/Wir habe/haben die Einwilligungserklarung zur Veréffentlichung der Personenbilder und
Videoaufzeichnungen zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der Verdffentlichung
einverstanden.

Vor- und Nachname/n des/der gesetzlichen Vertreter/s:



Wichtige Informationen Uber den Teilnehmer

Der Teilnehmer (Zutreffendes bitte ankreuzen):

ist Schwimmer: OJa [0 Nein
ist gegen Wundstarrkrampf geimpft: O Ja [0 Nein
ist versichert bei der KrankenverSiCherung: ............oooiiiiiiiiii e,

darf bei Verdacht auf Krankheit oder nach einer Verletzung
arztlich behandelt werden (nach vorheriger telefonischer Absprache):

0O Ja O Nein

ist Allergiker OJa 0 Nein
leidet an folgenden Allergien: ...

ist gesund: OJa [0 Nein
leidet an folgenden Krankheiten: ...

ist auf die Einnahme folgender Medikamente angewiesen:

Ort, Datum Erziehungsberechtigte/ - berechtigter

Hinweis: Nach Beendigung der Jugendveranstaltung wird diese Anlage vernichtet.



