
 

 

SPORTVEREIN BOMMERN 05 e.V. 
- Fußball Tischtennis Gymnastik- 

 

Postanschr i f t :   Post fach 4088     58426 W i t ten  

Sportp la tz & Vere insheim:  Am Gol tenbusch 16     58452 W i t ten     Te l . :  02302 –  30 882  
 

1. Vorsitzender: Ulrich Haß   stellv. Vorsitzende: Kirsten Burckhardt  Geschäftsführer: Detlef Karmann    Kassierer:  Markus Arldt 

Bankverbindung:  Sparkasse Witten    BLZ: 452 500 35    Kto.-Nr.: 2406858 

Einverständniserklärung Veröffentlichung von Fotos  

(Jugend) 
 
Liebe Eltern, liebe Mitglieder 
in einem digitalen Zeitalter werden auch Fotos Ihrer Kinder erstellt. Diese 

Bilder möchten wir im Zusammenhang mit dem Vereinsleben des SV 
Bommern 05 e.V. auch veröffentlichen. 
 

Da gemäß § 22 KunstUrhG, Bilder jedoch nur mit Einwilligung des abge-
bildeten bzw. seiner gesetzlichen Vertreter verbreitet oder öffentlich zur 

Schau gestellt werden dürfen, bitten wir Sie, die nachfolgende Einver-
ständniserklärung zu unterschreiben. 
 

Diese Einwilligung kann von Ihnen jederzeit schriftlich widerrufen wer-
den. 

 
Einwilligung und Abtretung der Bildrechte an den  

SV Bommern 05 e.V.: 
 

Ich bin damit einverstanden, dass Bilder (z.B. Spielszenen, aber keine 
Portraitfotos)/Gruppenaufnahmen (z.B. Mannschaftsfotos), auf denen 
mein Kind  

 
Name: _______________________________ 

 
zu sehen ist, in den vom SV Bommern erscheinenden/verwalteten Medien 
(zur Zeit: Goltenbusch Kurier, Internet und Facebook-Seite) erscheinen 

dürfen. Eine zeitliche, räumliche oder inhaltliche Beschränkung der Ver-
wendung ist nicht vereinbart. Der Weiterverkauf der Bilder ist nicht zuläs-

sig. Eine Namensnennung (z.B.:Bildunterschrift) des Kindes erfolgt nicht. 
 

Der SV Bommern 05 e.V. versichert, dass das Bildmaterial nicht für  
Zwecke unerlaubter oder strafbarer Handlungen oder in rufschädigender 
Art verwendet wird.  

 
 

_____________________________________________ 
Name des/r Erziehungsberechtigten 
 

 
_____________________________________________ 

aktuelle Mannschaft 
 
 

_____________________________________________ 
Ort / Datum Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten 

 


	Name: 
	Name desr Erziehungsberechtigten: 
	aktuelle Mannschaft: 


