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ZUSTIMMUNG DES ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN

Als Erziehungsberechtigte/r meines Kindes:

erklare ich,

(Name, Anschrift, Geburtsdatum und -ort)

mit der Teilnahme meines Kindes an dem Airsoft-Vereinsspieltag am

in der Anlage ,,Ground-Zero” (Vereinsspielfeld der Airsoftschiitzen Bérde e.V.) einverstanden
Zu sein.

Ich erklare ferner, dass ich das Regelwerk des Vereins zur Kenntnis genommen und mein Kind
zur Einhaltung des Regelwerks angewiesen habe. Von den in dem Regelwerk
enthaltenen Haftungsausschliissen habe ich Kenntnis genommen und ich erklare
insoweit mit Wirkung auch fiir die lbrigen Erziehungsberechtigten sowie mit
Wirkung fiir mein Kind, dass ich den Gelandebetreiber, den Veranstalter sowie
deren Erfiillungs- und Verrichtungsgehilfen von jedweder Haftung in gesetzlich
zulassigem Umfang freistelle.

Ferner stelle ich mit Wirkung fir die Gibrigen Erziehungsberechtigten und mit
Wirkung fiir mein Kind den Geldndebetreiber, den Veranstalter sowie deren
Erfullungs- und Verrichtungsgehilfen im Innenverhaltnis von jedweden
Anspriichen frei, die gegen diese aufgrund eines RegelverstolRes seitens meines
Kindes bzw. aufgrund der Missachtung von Anweisungen und Hinweisen der o. g.
Personen durch mein Kind geltend gemacht werden.

Die elterliche Sorge fiir die Dauer der Veranstaltung, einschlieflich der An- und

Abreise, Ubertrage ich folgender Person:
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Fir Notfadlle und zur Rickversicherung Uber die Echtheit der vorliegend erteilten
Einwilligungserklarung erklare ich, dass ich fiir die Veranstaltungsdauer unter

der Rufnummer durchgehend zu

erreichen bin.

Mir ist bekannt, dass der Gelandebetreiber, der Veranstalter sowie die von
diesen beauftragten Personen berechtigt sind, mein Kind bei Zweifeln an der
Echtheit der Erklarung, die sich nicht aufklaren lassen, von der Teilnahme an der
Veranstaltung ebenso auszuschlieRen, wie bei einer Verletzung des Regelwerkes
durch mein Kind. In diesem Falle stelle ich die - ggf. vorzeitige - sichere Abreise
meines Kindes zu seinem Heimatort sicher.

Ort: Datum:

Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten:




