Schiitzenverein Eichenlaub Ernsgaden e.V.
Bahnhofstr. 4 - 85119 Ernsgaden

Einverstandniserklarung zur Teilnahme Minderjahriger am BogenschieRen des

Schiitzenverein Eichenlaub Ernsgaden
Hiermit erkldre(n) ich/wir als gesetzliche/r Vertreter/in (Eltern/Erziehungsberechtigte/r),

dass mein/unser Kind

Name des Kindes:

Geburtsdatum:

am BogenschieBen des Schiitzenverein Eichenlaub Ernsgaden teilnehmen darf.

1. Einverstdndnis zur Teilnahme

Ich/Wir erklare(n) ausdriicklich mein/unser Einverstandnis zur Teilnahme meines/unseres Kin-
des an der oben genannten Veranstaltung. Mir/Uns ist bekannt, dass es sich um eine sportliche
Veranstaltung des Schiitzenvereins handelt.

2. Aufsicht und Sicherheitsregeln
Mir/Uns ist bekannt, dass:

o die Veranstaltung unter Aufsicht verantwortlicher Personen des Schiitzenvereins durch-
gefihrt wird,

o die geltenden Sicherheits- und Verhaltensregeln einzuhalten sind,

e den Anweisungen der Aufsichtspersonen und des Schiel3leiters unbedingt Folge zu leis-
ten ist.

Ich/Wir habe(n) mein/unser Kind entsprechend tber die Einhaltung dieser Regeln belehrt.

3. Haftung

Ich/Wir nehme(n) zur Kenntnis, dass der Veranstalter fiir Schaden nur im Rahmen der gesetzli-
chen Bestimmungen haftet.

Fur Schaden, die durch vorsatzliches oder grob fahrldssiges Verhalten meines/unseres Kindes
entstehen, hafte(n) ich/wir als gesetzliche Vertreter.

Wir, die Schiitzen und Mitglieder des Schiitzenvereins Eichenlaub Ernsgaden e.V., stehen zu Tradition und Brauchtum.




Schiitzenverein Eichenlaub Ernsgaden e.V.
Bahnhofstr. 4 - 85119 Ernsgaden

4, Gesundheit

Ich/Wir bestatige(n), dass aus gesundheitlicher Sicht keine Bedenken gegen die Teilnahme mei-
nes/unseres Kindes an der Veranstaltung bestehen.

5. Foto- und Videoaufnahmen

Ich/Wir bin/sind damit einverstanden, dass im Rahmen der Veranstaltung Foto- und Videoauf-
nahmen gemacht werden und diese fiir Vereinszwecke (z. B. Homepage, Vereinschronik, Presse-
berichte) verwendet werden diirfen.

6. Giiltigkeit
Diese Einverstandniserklarung gilt ausschlieRlich fir das BogenschieRen des Schiitzenverein Ei-

chenlaub Ernsgaden.

Ort, Datum:

Name des/der Erziehungsberechtigten (in Druckschrift):

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten:

Wir, die Schiitzen und Mitglieder des Schiitzenvereins Eichenlaub Ernsgaden e.V., stehen zu Tradition und Brauchtum.




