
Einverständniserklärung für 
minderjährige Teilnehmer 
BolzplatzTour STR 
1. Angaben zum minderjährigen Teilnehmer 

Vorname: ______________________________________ 

Nachname: _____________________________________ 

Geburtsdatum: _________________________________ 

Mannschaft: ___________________________________ 

 

2. Angaben der erziehungsberechtigten Person 

Vorname: ______________________________________ 

Nachname: _____________________________________ 

Telefonnummer: ________________________________ 

E-Mail-Adresse: ________________________________ 

 

3. Zustimmung zur Teilnahme 

Hiermit erkläre ich als gesetzliche/r Vertreter/in, dass ich damit einverstanden bin, 
dass das oben genannte minderjährige Kind an der BolzplatzTour STR teilnimmt. 

Mir ist bekannt, dass die Teilnahme an einem Fußballturnier mit üblichen sportlichen 
Risiken verbunden ist. Hierzu gehören insbesondere Stürze, Zusammenstöße mit 
anderen Spielern, Verletzungen durch Zweikämpfe sowie sonstige Verletzungen, die 
bei der Ausübung des Sports entstehen können. 

Ich bestätige, dass mein Kind nach meiner Kenntnis gesundheitlich in der Lage ist, 
an der Veranstaltung teilzunehmen. 

Ich habe mein Kind auf die mit der sportlichen Teilnahme verbundenen Risiken 
hingewiesen. 

4. Haftung 



Mir ist bekannt, dass der Veranstalter die gesetzlichen Haftungsbestimmungen 
einhält. 

Die Teilnahme erfolgt unter Berücksichtigung der üblichen sportlichen Risiken. 

Diese Erklärung stellt keinen Ausschluss gesetzlicher Haftungsansprüche dar. 

5. Verhalten und Turnierregeln 

Ich bestätige, dass mein Kind die für die Veranstaltung geltenden Turnier- und 
Verhaltensregeln beachten muss. 

Bei schwerwiegendem unsportlichem Verhalten, Gefährdung anderer Personen oder 
erheblichen Verstößen gegen die Veranstaltungsregeln kann der Veranstalter das 
Kind bzw. die betreffende Mannschaft von der weiteren Teilnahme ausschließen. 

6. Notfallkontakt 

Für den Fall, dass während der Veranstaltung eine Kontaktaufnahme erforderlich ist, 
können die oben angegebenen Kontaktdaten verwendet werden. 

Zusätzlicher Notfallkontakt (optional): 

Name: ___________________________________________ 

Telefonnummer: ___________________________________ 

7. Foto- und Videoaufnahmen 

Die Einwilligung in Foto- und Videoaufnahmen sowie deren Veröffentlichung 
wird separat erteilt. 

Die Teilnahme an der BolzplatzTour STR ist nicht davon abhängig, dass eine 
Einwilligung zur Veröffentlichung von Foto- oder Videoaufnahmen erteilt wird. 

 

Einwilligung zur Foto- und Videoveröffentlichung 
Ich willige als gesetzliche/r Vertreter/in ein, dass im Rahmen der BolzplatzTour STR 
Foto- und Videoaufnahmen meines minderjährigen Kindes angefertigt und – soweit 
rechtlich zulässig – für die Öffentlichkeitsarbeit der Veranstaltung verwendet und 
veröffentlicht werden dürfen. 

Dies kann insbesondere folgende Medien umfassen: 

• Website der BolzplatzTour STR 
• Social-Media-Auftritte der BolzplatzTour STR 
• Veranstaltungsbezogene Beiträge und Berichte 



• zukünftige Werbung bzw. Öffentlichkeitsarbeit der Veranstaltung 

Die Einwilligung erfolgt freiwillig. 

Mir ist bekannt, dass ich diese Einwilligung für die Zukunft widerrufen kann. Der 
Widerruf berührt nicht die Rechtmäßigkeit der bis zum Widerruf erfolgten 
Verarbeitung. 

Auswahl 

☐ JA, ich willige in die oben beschriebene Foto- und Videoveröffentlichung ein. 

☐ NEIN, ich erteile keine Einwilligung zur Foto- und Videoveröffentlichung. 

 

Bestätigung 

Ich bestätige, dass ich die vorstehenden Angaben gelesen und verstanden habe und 
zur Abgabe dieser Erklärung als gesetzliche/r Vertreter/in berechtigt bin. 

Name der erziehungsberechtigten Person: 

 

Ort, Datum: 

 

Unterschrift: 

 
 


