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Einverstindniserklirung

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit erklédre(n) Ich/Wir, , Erziehungsberechtigte(r) des/der Schwimmers/in

Name:

Vorname:

Adresse:

Telefon:

, dass mein/unser Kind an der Schwimmausbildung 2020/2021 unter den Auflagen der Corona-Schutz-Verordnung des Landes
NRW in der jeweils aktuellen Version teilnehmen kann und darf.

Ich/Wir bestitige(n), dass ich/wir und mein/unser oben genanntes Kind iiber die Sicherheitsmainahmen und Verhaltensre-
geln fiir die entsprechende Schwimmstunde/-gruppe aufgeklirt wurden und diese einhalten werden.

Mir/Uns ist bewusst, dass auch unter Beachtung aller Auflagen und Vorkehrungen eine Ansteckung mit COVID-19 nicht
ginzlich ausgeschlossen werden kann!

Im Falle einer Erkrankung meines/unseres Kindes oder mir/uns selbst an COVID-19 mache(n) ich/wir die DLRG Ortsgruppe
Aachen e.V. nicht haftbar.

Ich/Wir versichere/n, dass ich/wir mein/unser oben genanntes Kind bei Anzeichen von Schnupfen, Erkiltung, grippalem
Infekt, Husten, Kopt-, Gliederschmerzen, Influenza, Atemwegserkrankungen oder COVID-19 bzw. deren spezifischen Anzei-
chen nicht zum Schwimmunterricht schicken und den Hallenleiter/Koordinator NFR unverziiglich dariiber informieren wer-

de(n).

Ich/Wir versichere/n, dass mein/unser Kind oder eine seiner Kontaktpersonen in den letzten vier Wochen, soweit bekannt,
keinen Kontakt zu einer an COVID-19 erkrankten oder unter COVID-19-Verdacht stehenden Person hatte.

Im Falle eines solchen Kontakts werde(n) ich/wir den Hallenleiter/Koordinator NFR unverziiglich informieren und
mein/unser Kind bis zum Ausschluss einer Ansteckung mit COVID-19 nicht zum Schwimmunterricht schicken.

Ich/Wir versichere/n, dass mein/unser Kind im Falle von Reisetitigkeiten fiir die in der Coronaeinreiseverordnung des
Landes NRW festgelegten Zeitrdume oder bis zum Ausschluss einer Ansteckung mit COVID-19 nicht am Schwimmunterricht
teilnehmen wird.

Ich/Wir willige(n) ein, dass die Anwesenheit meines/unseres Kindes in der Schwimmhalle erfasst und zusammen mit den oben
angegebenen Daten aufbewahrt wird, sowie auf Aufforderung an die zustindige Gesundheitsbehérde weitergegeben werden
darf.

Die Aufbewahrungsfristen richten sich nach den aktuellen Vorgaben der Linder und Kommunen.

Datum:
Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)

Sparkasse Aachen Rechtsform: eingetragener Verein (e.V.) Die Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft
IBAN:DE63390500000004051819 Amtsgericht:Aachen VR2792 ist Spitzenverband im Deutschen Olympischen
BIC: AACSDE33XXX Vertretungsberechtigung gemif} § 26 BGB Sportbund (DOSB), Mitglied im Deutschen

1. Vors. Stephan Hecker Parititischen Wohlfahrtsverband, im Deutschen

2. Vors. Stephan von Helden Spendenrat, Mitglied der International Life

3. Vors. Jochen Hahnengref3 SavingFederation (ILS) und der ILS
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