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Im Notfall zu verstiandigen!

Mit der arztlichen Notversorgung meines Kindes bin ich einverstanden: o ja 0 nein

Bei der Nahrungsmittelaufnahme ist zu beachten:

Ich nehme zur Kenntnis, dass die Aufsicht tber mein Kind durch das Betreuungsteam nur fir die
Aufenthaltsdauer im Reitcamp (siehe Zeitangaben) (ibernommen wird.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass mein Kind im Rahmen des oben genannten Reitcamps
fotografiert wird und die dabei entstehenden Medienprodukte (Fotos, Audios, Videos) respektvoll fir die
weitere Nutzung verwendet werden kénnen. Ich gestalte damit auch die digitale Archivierung, die
Verbreitung und Verdéffentlichung im Internet, in sozialen Medien und Datentragern.

Ich erklare mich auch einverstanden, dass die angegebenen Daten meines Kindes flur die Dauer des
Aufenthalts gespeichert und aufbewahrt werden und nur vom Betreuungsteam einsehbar sind. Sie
werden Dritten gegentber nicht verdffentlicht (Ausnahme Whats-App Gruppe fir die Dauer des Camps,
fur die Ubermittlung von wichtigen Informationen und Fotos), nicht zu einem anderen Zweck als den
angegebenen verwendet und nach Beendigung des Reitcamps nur fiir Informationsaustausch im
Zusammenhang mit dem Reitcamp verwendet.

Die Anmeldung ist verbindlich! Abmeldungen werden nur 14 Tage vor dem Reitcamp akzeptiert. Danach
werden ich mir ein Stornogebiihr in Hohe der entstandenen Kosten von € 30,-- pro Tag des Reitcamps
einbehalten. Bei Krankheit des Kindes werden keine Kosten verrechnet, eine arztliche Bestatigung ist
jedoch vorzuweisen.

Datum: Unterschrift des Erziehungsberechtigten:



