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Einverständniserklärung 
 

o Kinderprogramm 

o Jugendprogramm  Bitte ankreuzen! 

An welcher Aktion nimmst du teil: 

______________________________________________________________ 

Name der teilnehmenden Person: ____________________________________________________________ 

Geburtstag: ____________________________________________________________ 

Telefonnummer/Notfallnummer: 

__________________________________________________________________________________________ 

Allergien/Medikamente einzunehmen/ Vegetarier/ sonstige Besonderheiten: 

__________________________________________________________________________________________ 

Geistiger oder körperlicher Unterstützungsbedarf vorhanden? Begleitperson notwendig? 

__________________________________________________________________________________________ 

Was sollten wir sonst noch wissen? 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

Ich ___________________________________ (Vorname; Name) bin damit einverstanden, dass mein 

Kind ___________________________________ (Vorname; Name) an dem Angebot/ den Angeboten 

der OT Olpe teilnimmt.  

 

Ich nehme folgendes zur Kenntnis:  

Mein Kind wird ggf. fotografiert/ gefilmt, die Rechte der Bilder und Videoaufnahmen liegen bei der OT 
Olpe. Wir dürfen diese Bilder auf unserer Internet- /Facebook- /Instagram-Seite und auf Lokal Plus, im 
Sauerlandkurier, in der WP/WR, in der Siegener Zeitung, im Jahresrückblick, in Präsentationen, in 
Bildergalerien, im Spielanhänger, und im WhatsApp Status für unsere Außendarstellung verwenden. Eine 
Information zu bestimmten Aktionen/Ferienangeboten kann mir per Mail zugestellt werden. 

• Grobes Fehlverhalten führt zum Ausschluss an der Veranstaltung, ggf. muss mein Kind 
durch mich abgeholt werden. 

• Mit dem Ende der Aktion endet die Aufsichtspflicht der Betreuer. Sollte Ihr Kind nicht allein 
nach Hause gehen dürfen, sorgen Sie bitte dafür, Ihr Kind rechtzeitig abzuholen. 

• Mein Kind darf in Kleingruppen von insgesamt vier Kindern, ohne Aufsicht, Teile des 
Ausfluges / der Aktion verbringen, vorbehaltlich regelmäßiger gemeinsamer Treffpunkte. 

• Für einige Aktionen gelten darüber hinaus weitere Bedingungen, die auf unserer 
Internetseite aufgeführt werden und mit meiner Unterschrift ebenfalls Bestätigung finden. 

• Alle Anmeldungen sind nur gültig, wenn das Geld überwiesen wurde. Bei nicht Erscheinen 
findet keine Erstattung der Kosten statt. 

• Dieser Punkt betrifft nur die Ferien: Pro Tag und Teilnehmer fördert der Kreis Olpe unser 
Ferienprogramm mit 1 Euro (Kinder) bzw. 1,50 Euro (behinderte Kinder, Jugendliche und 
junge Erwachsene). 
 

 

____________________________________________________________________ 

Ort, Datum, Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 


