
Einverständniserklärung der Teilnahme zur 
Ferienfreizeit / Gruppenfahrt / Veranstaltung des Vereins: 
KiKuK e.V.

1. Name des Sohnes/Tochter: _________________________ geb. am: ___.___._____ Anschrift

der Eltern:

Telefon für Notfälle:

2. Hiermit erkläre(n) ich/wir uns einverstanden, dass mein/unser Kind an der Ferienfreizeit/
Gruppenfahrt/Veranstaltung:   Kanu-Wochenende 2024

während der Zeit vom: 28.06.2024 bis 30.06.2024 teilnimmt.

3. Für einen möglichen Krankheitsfall erkläre(n) ich/wir vorsorglich:

a) Mein/Unser Kind ist bei der Krankenkasse …………………………….. 
� gesetzlich � privat versichert 

b) Name/Telefonnummer des Hausarztes: ……………………………….. 

4. Mein/Unser Kind ist geimpft gegen � Tetanus zuletzt im Jahr _________

5. Ich/Wir bin/sind damit einverstanden, dass erforderlichenfalls notwendigen ärztlichen
Behandlungen durchgeführt werden

6. Mein/unser Kind hat folgende gesundheitliche Besonderheiten, die berücksichtigt werden müssen

und/oder besondere Maßnahmen erfordern:

__________________________________________________________________oder

Lebensmittelunverträglichkeiten: ___________________________________________

 ___________________________________________ 

7. Über erforderliche Arzneimittel informiere(n) ich/wir die Begleitperson

8. Ich/Wir bin/sind damit einverstanden, dass mein/unser Kind an allen organisierten Veranstaltungen
während der Ferienfreizeit/Gruppenfahrt/Veranstaltung teilenehmen darf, insbesondere:

a) _ ja  _ nein   unter Aufsicht am Baden
b) _ ja  _ nein   mein/unser Kind kann schwimmen
c) _ ja  _ nein   an sonstigen sportlichen Aktivitäten
d) _ ja  _ nein   an Besichtigungen und Veranstaltungen

9. Mir/uns ist bekannt, dass den Teilnehmern der Genuss alkoholischer Getränke und Drogen sowie
das eigenmächtige Entfernen von der Gruppe untersagt ist.

10. Bei großer Disziplinlosigkeit oder einem schwerwiegenden Verstoß gegen die Anordnungen der
Aufsichtspersonen, Krankheit oder einem sonst wichtigen Grund verpflichte(n) ich/wir mich/uns, auf
eigene Kosten für den umgehenden und geeigneten Rücktransport (Abholung) meines/unseres
Kindes Sorge zu tragen. Sollte(n) ich/wir nicht in der Lage sein, die Abholung zu ermöglichen oder
sollte(n) ich/wir nicht erreichbar sein, übernehme(n) ich/wir unverzüglich alle für den Rücktransport
anfallenden Kosten (auch diejenigen für die begleitende Aufsichtsperson).

11. Mein/Unser Kind ist haftpflichtversichert bei der Versicherungsgesellschaft:

 ………………………………………………………………………………………. 



Einverständniserklärung der Teilnahme zur 
Ferienfreizeit/Gruppenfahrt/Veranstaltung des Vereins: 
KiKuK e.V.

12. Eine Haftung des Vereins und seiner Aufsichtsperson(en) gegenüber dem Teilnehmer und den 
gesetzlichen Vertretern ist ausgeschlossen, sofern nicht eine groß fahrlässige oder vorsätzliche 
Pflichtverletzung Ursache der Schäden ist. Der Haftungsausschluss greift nicht bei der Verletzung 
von Leben, Körper und Gesundheit.

13. Ich/Wir wissen, dass bei bestimmten Aktivitäten (Malen, Fahrradfahren, Walderkundungen – um 
nur Beispiele zu nennen) Kinder ihre Kleidung verschmutzen und/oder beschädigen können. 
Hierbei handelt es sich um ein alltägliches Risiko und ich/wir werden in solchen Fällen keine 
Ansprüche gegen den Verein stellen.

14. Ich/Wir sind damit einverstanden, dass während der Ferienfreizeit, Gruppenfahrt und 
Veranstaltungen des Vereines gemachte Fotos/Filme/Videos von meinem/unserem Kind vom Verein für 
Öffentlichkeitsarbeit (Vereinshomepage, Informationsbroschüren, Presse etc.) genutzt werden 
dürfen.

15. Kosten: Teilnahmegebühren werden nicht erhoben. Über Spenden freut sich der KiKuK. 
Spendenkonto: IBAN DE96 1605 0000 1000 5351 06 - Mittelbrand. Sparkasse Titel: Spende für 
Teilnahme Kanu Wochenende
Sie können Ihrem Kind ein Taschengeld mitgeben Wir teilen vor Beginn mit, was die empfohlene 
Obergrenze ist, mit der Bitte, diese nicht zu überschreiten.

16. Fotogenehmigung:
Das Projekt wird teilweise in Bildern/Videos festgehalten, um auf der Vereinshomepage, in 
Vereinsinformationsbroschüren und der Presse berichten zu können. Ich/wir stimmen der Nutzung 
der Aufnahmen zu.
__ ja   __nein (bei nein, wird das Gesicht des Kindes unkenntlich gemacht)

17. Ich/wir melden unsere/n Tochter/Sohn verbindlich an. Kinder die sich später anmelden, können 
eventuell nicht teilnehmen, weil die maximale Teilnehmerzahl erreicht ist. Bei Erkrankung gebe/n ich/
wir umgehend Nachricht, damit eine
„Nachbesetzung“ erfolgen kann. Und ich/wir erklären uns damit einverstanden, dass ein 
unentschuldigtes Fehlen nicht in Ordnung ist und daher eine einmalige
Spende/Zahlung in Höhe von 50 € von mir/uns an den Verein geleistet wird. Bei Krankheit entfällt 
diese Regelung natürlich.

18. Datenschutzhinweise gemäß Art. 13 DSGVO
___ ja, ich habe die beigefügten Datenschutzhinweise gemäß Art. 13 DSGVO auf der Rückseite 
und/oder der Website des Vereins gelesen.

19. Ich/Wir haben die vorstehenden Ausführungen aufmerksam gelesen,

mit meinem/unserem Kind besprochen und stimme(n) diesen vorbehaltlos zu. Die von uns gemachten 
Angaben sind vollständig und wahrheitsgemäß.

____________________, den ___.___.20___ 

Name 1 in Druckbuchstaben Name 2 in Druckbuchstaben

Unterschrift Elternteil 2 (optional) Unterschrift Elternteil 1 
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