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Einverständniserklärung Fotoaufnahmen im Rahmen der Vereinsarbeit 

 

_____________________________________________________________________________ 
Name,Vorname    Geburtsdatum     Mitgliedsnr. 

        (falls vorhanden): 

• Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden, dass während Veranstaltungen der DLRG 

(Lehrgang, Seminar, Tagung, Veranstaltung) durch Fotografen der Deutschen Lebens-

Rettungs-Gesellschaft Bilder von mir / meinem Kind angefertigt werden. 

• Ich bin damit einverstanden, dass diese Bilder für die Dokumentation und die öffentliche 

Berichterstattung über die Veranstaltung veröffentlicht werden. 

• Ich erkläre mich weiterhin damit einverstanden, dass diese Fotos auch im Rahmen der 

satzungsgemäßen Aufgaben der DLRG in Printpublikationen und elektronischen Medien 

(z.B. Handbüchern, Präsentationen, Plakaten, Folien, Internetseiten, temporären digitalen 

Fotoordnern und Apps) genutzt werden dürfen und sie zu diesem Zweck verbandsintern 

weiterverbreitet werden. 

• Ich stimme auch der Weitergabe der Fotos an externe Dritte zu, soweit diese Weitergabe der 

Förderung der satzungsgemäßen Aufgaben der DLRG dient. Dies gilt insbesondere für die 

Weitergabe an Journalisten und Redaktionen. Eine kommerzielle Verwendung Dritter – etwa 

durch kommerzielle Fotodatenbanken – ist von dieser Zustimmung unberührt und bedarf 

der Zustimmung im Einzelfall. 

• Ich bin einverstanden, dass die Fotos gegebenenfalls an zentraler Stelle elektronisch 

gespeichert werden. 

  

Diese Einverständniserklärung bezieht sich auf das gesamte Vereinsleben, wie Training, 

Veranstaltungen, Absicherungen und ähnliches, sie gilt insbesondere nicht für Aufnahmen die 

geeignet sind, meine Person in negativer Art und Weise darzustellen. 

 

Bei minderjährigen Mitgliedern ist die Unterschrift der Erziehungsberechtigten erforderlich: 

 

_____________________________________________________________________________ 
Name,Vorname des Mitglieds   Datum   Unterschrift 

 

_____________________________________________________________________________ 
Name, Vorname, ggfs. der/des Erziehungsberechtigten Datum   Unterschrift 

 

_____________________________________________________________________________ 
Name, Vorname, ggfs. der/des Erziehungsberechtigten Datum   Unterschrift 

 

 

 

DLRG KV Ingolstadt e.V. 

Geschäftstelle 

Harderstrasse 24 

85049 Ingolstadt 

Kreisverband Ingolstadt e.V. 

Dr. Christian Fuchs 

Vorsitzender des Vorstands 

Harderstrasse 24 

85049 Ingolstadt 

E-Mail: vorstand@ingolstadt.dlrg.de 

Internet: ingolstadt.dlrg.de 


