
Anmeldeabschnitt: Bezirksmeisterschaften 2025 im Bezirk Aachen 

 

Hiermit melde ich ___________________________, geb. am _________________ mich zu den 

Bezirksmeisterschaften 2025 des DLRG- Bezirk Aachen am 22.03.2025 an. Mit der Abgabe der 

Anmeldung erkenne ich die Ausschreibung an und erkläre mich mit der Speicherung der 

personenbezogenen Daten, die für die Meldung notwendig sind, einverstanden. 

Mit der Anmeldung wird auch das Einverständnis für die Veröffentlichung von personenbezogenen Daten 

in Ergebnislisten erklärt. 

 

Unterschrift des Teilnehmers: ______________________________________ 

 

Unterschrift und Einverständnis der Eltern zur Teilnahme an den BZM 2025. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Einwilligung zur Veröffentlichung von Bildaufnahmen (gem.§ 22 Kunsturhebergesetz) 

 
Hiermit willige ich ein, dass die im Zusammenhang mit den Bezirksmeisterschaften 2025 am 22.03.2025 gemachten 

fotografischen Aufnahmen für die Veröffentlichung auf der Webseite und/oder der Facebook-/Instagram-Seite der 

DLRG Ortsgruppen oder des Bezirks unentgeltlich und ohne Zeitbeschränkung verwendet werden dürfen.  

 

Für den Fall, dass die Einwilligungserklärung nicht abgegeben werden möchte, stellen wir ausdrücklich fest, dass dies 

mit keinerlei Nachteilen verbunden ist. Die Einwilligung kann jederzeit für die Zukunft bei Angabe plausibler Gründe 

schriftlich widerrufen werden. 

 

Eine Verwendung der Bildaufnahmen für andere als die beschriebenen Zwecke ist unzulässig. Wir möchten aber 

darauf hinweisen, dass vor allem im Internet (auch in sozialen Netzwerken) veröffentlichte Foto- und/oder 

Filmaufnahmen weltweit für alle Internetnutzer erreichbar sind. Bilder und Videos können z.B. über Suchmaschinen 

gefunden und auf dem eigenen Computer oder Handy abgespeichert werden. Dies ist u. U. auch möglich, wenn diese 

gar nicht mehr auf der ursprünglichen Internetseite angeboten werden. Deshalb kann die Weiterverwendung der 

geplanten oder aufgeführten Bildaufnahmen durch Dritte nicht generell ausgeschlossen werden. 

 

 

___________________________________ 

Ort, Datum 

 

 

_____________________________ ______________ ________________________________ 

Name, Vorname:   Geburtsdatum: Unterschrift (des Teilnehmers, ab 14 Jahre) 

 

 
 

_______________________________________________________________________ 

Unterschrift(en) des / der Erziehungsberechtigten (bei minderjährigen Teilnehmern) 


