
Name /Anschrift der kirchlichen Stelle:

Name /Anschrift der abgebildeten  
Person bzw. des Jugendlichen und des /
der Personensorgeberechtigten:

Aus folgendem Anlass: KonfiCamps-Förderung  

sind Fotos und / oder Video-Clips entstanden, auf dem Du / Sie / mein Kind abgebildet sind. Im Rahmen unserer Tätigkeit möch-
ten wir diese veröffentlichen. Um dies zu tun, brauchen wir Euer / Ihr Einverständnis.

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos und Video-Clips veröffentlicht werden, auf dem / in denen ich (bzw. mein / unser Kind) in 
Bild (und ggf. Ton) abgebildet sind, zur Verwendung im Kontext der Konfi-Camp Förderung in eine Dokumentation zur digitalen 
und medialen Nutzung.

Dieses Einverständnis kann jederzeit schriftlich bei der oben genannten Stelle widerrufen werden. Im Falle eines Widerrufes 
werden die betreffenden Fotos / Video-Clips ohne schuldhaftes Verzögern gelöscht und aus dem Sortiment der Druckerzeug-
nisse genommen. Nach einer Löschung ist es dennoch möglich, dass Daten weiterhin über Web-Dienste wie Google, Facebook 
usw. auffindbar sind bzw. die Bildmotive in Gebrauch des Camps oder der kirchlichen Einrichtung sind. Darauf hat die oben 
genannte kirchliche Stelle leider keinen Einfluss.

Unterschrift abgebildete PersonOrt /Datum

Unterschrift sorgeberechtigte Person

Einverständniserklärung 
für die Veröffentlichung von Fotos und Video-Clips
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