
EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG 

Hiermit erklären wir uns damit einverstanden, dass unser Sohn / unsere Tochter 

Name Vorname    

Geburtsdatum    
 

Anschrift Tel.    
 

Verein / Abteilung    
 

an der Vereinsveranstaltung    

vom bis in teilnimmt. 

Wir erklären weiter, dass unser Kind (Zutreffendes ankreuzen): 

□ am Baden und Schwimmen teilnehmen darf und hierin über ausreichende Fähigkeiten verfügt; 

□ sich nach Überprüfung durch den und im Einverständnis mit dem Leiter der Maßnahme von der 

Gruppe entfernen darf; 

□ ärztlich behandelt werden darf, sofern ein Arzt diesen Eingriff für notwendig erachtet (auch 
chirurgische Eingriffe); 

□ an keinen Krankheiten bzw. Verletzungen (z.B. Herzfehler, starkes Asthma) leidet, die bei 
sportlicher Betätigung zu einem nicht unerheblichen Gesundheitsrisiko führen können oder 
sonstiger Vorsichtsmaßnahmen bedürfen. 

 
Weitere optionale Angaben: 

Schwimmer □   Geringfügige Schwimmkenntnisse □   Nichtschwimmer □ 

Letzte Tetanus-Schutzimpfung am    

Angabe von bestehenden Erkrankungen, Allergien oder Medikamenten-Unverträglichkeit: 

 

 
 

Sofern sich unser Kind nicht in die Gemeinschaft einfügt und andere entsprechende Maßnahmen des 
Lehrgangsleiters nicht wirken, erklären wir uns bereit, es vorzeitig abzuholen, bzw. für eine vorzeitige 
Heimreise zu sorgen und die Kosten hierfür selbst tragen. 

 
 
 

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

Telefonnummer(n) für eine Benachrichtigung im Notfall:     

 

                          TV Obing 1909 e.V.      


