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MUSTER EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG 
der Eltern/Erziehungsberechtigten
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Bitte geben Sie diese Einverständniserklärung für die Teilnahme Ihres Kindes an der Veranstaltung oder zu Beginn des Programms beim Veranstalter ab.
Einverständniserklärung der Eltern/Erziehungsberechtigten

Vorname, Name des Kindes: ​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​__________________________________________________________
Geburtsdatum: ______________________________________________________________________
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort: ________________________________________________________
· Ich bin einverstanden, dass mein Sohn/meine Tochter an der Veranstaltung
Titel: _____________________________________________________________________________

Ort, Zeitraum von bis: ________________________________________________________________
teilnimmt. 
Den Anweisungen der Aufsichtspersonen vor Ort ist Folge zu leisten. Diese übernehmen keine Haftung für Personen- oder Sachschäden an den Teilnehmerinnen und Teilnehmern. Bei grobem Fehlverhalten kann mein Sohn/meine Tochter von der weiteren Teilnahme an der Veranstaltung ausgeschlossen werden.

· Ich bin damit einverstanden, dass mein Sohn/meine Tochter in den Pausen den Veranstaltungsort kurzzeitig verlassen darf.
· Aus religiösen Gründen darf mein Sohn/meine Tochter kein Schweinefleisch essen.
· Mein Sohn/meine Tochter ist Vegetarier/Vegetarierin.
· Ich bin damit einverstanden, dass Bilder, Texte und audiovisuelle Aufnahmen von meinem Sohn/ meiner Tochter, die während der Veranstaltung erstellt werden, im Rahmen der Projektdokumen​tation in Publikationen, bei Veranstaltungen und im Internet Verwendung finden.
Bitte beachten Sie folgende Besonderheiten (Allergien/Medikamente etc.): ______________________
__________________________________________________________________________________
Ich bin kurzfristig erreichbar unter der Telefonnummer: _____________________________________
Information zur Fragebogen-Umfrage am Ende der Veranstaltung:

Die Meinung Ihres Kindes ist uns wichtig, um das Angebot weiterentwickeln zu können. Hierzu findet im Rahmen der Qualitätssicherung des Projektes am Ende eine Befragung der Kinder und Jugendlichen mit einem kurzen altersgerechten Fragebogen statt. Es werden hierbei keine personenbezogenen Daten der Kinder und Jugendlichen erhoben und die Antworten werden anonym erfasst, verarbeitet und ausgewertet. Die Qualitätssicherung wird durch die Stiftung Digitale Chancen, Verbundpartner des Deutschen Bibliotheksverbands e.V., durchgeführt. Bei Fragen können Sie sich gerne an das Team der Stiftung Digitale Chancen unter lms@digitale-chancen.de oder 030-43727740 wenden.

__________________________________________________________________________________
Datum




Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten
Stand: 15. Juli 2014
Adressfeld/Stempel des Veranstalters
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