EINVERSTANDNISERKLARUNG

Hiermit erklare ich mich einverstanden, dass die Fotos, Video- und / oder Ton-
aufnahmen der Veranstaltung bzw. des medienpadagogischen Projekts

(Name, Datum, Ort der Veranstaltung bzw. des medienpadagogischen Projekts)

auf / in denen mein Sohn / meine Tochter

(Vorname, Name)

zu sehen und / oder zu horen ist, von der Gemeindeblicherei/Stadtbibliothek

fur folgende Zwecke verwendet werden dirfen: Prasentation bei projektbezogenen Veranstaltungen und
im Rahmen von Wettbewerben, Veroffentlichung auf einer Website der Bibliothek, Verdffentlichung im
Rahmen von Offentlichkeitsarbeit (z. B. Presse), Veréffentlichung im Rahmen von Fachartikeln, in ge-
druckter und digitaler Form. Sollte ein Veranstaltungshinweis tiber Social-Media-Kanéale (Facebook usw.)
veroffentlicht werden, enthalt dieser keine Fotos, auf denen Minderjahrige erkennbar abgebildet sind.

Der Trager der Veranstaltung bzw. des Projekts verpflichtet sich, die Fotos und Video- oder Tonaufnah-
men ohne weitere personenbezogene Daten (z.B. Namen) zu veroéffentlichen. Eine kommerzielle Ver-
wendung wird ausgeschlossen. Dieses Einverstandnis kann jederzeit schriftlich oder per eMail — auch
teilweise — widerrufen werden. Die o.g. Daten werden ausschliellich zum beschriebenen Zweck ver-
wenden. Die Daten werden nicht an Dritte weitergegeben und nach Abschluss des Projektes geléscht.
Sie haben das Recht, jederzeit Auskunft zu verlangen, welche personenbezogenen Daten lhrer Kinder

von der Gemeindebicherei/Stadtbibliothek verarbeitet werden. Nahere
Informationen allgemein zur Verarbeitung personenbezogener Daten entnehmen Sie bitte unserer Daten-
schutzerklarung auf der Website www. .de.

Hiermit erklare ich auch, dass ich die Bedingungen dieser Erklarung mit der bzw. den weiteren gesetzlich
vertretungsberechtigten Person/en des betreffenden Kindes abgesprochen und deren Einverstandnis zur
Unterzeichnung eingeholt habe.

(Vorname, Nachname der gesetzlich vertretungsberechtigten Person)

(Stral’e, Hausnummer)

(Postleitzahl, Ort) (Telefon)

(Datum und Ort) (Unterschrift der gesetzlich vertretungsberechtigten Person)
Zusatzlich:

Bei Jugendlichen ab 14 Jahren (Unterschrift des/der Jugendlichen)

Stadtbibliothek/Gemeindeblicherei:
Kontakt/Anschrift:

eMail / Telefonnummer:
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