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Einverständniserklärung  
 
 
Hiermit erteile/n ich/wir, 
(in Blockschrift: alle Sorgeberechtigten mit Vor- und Zunamen, Anschrift, Telefonnr.) 
 
................................................................................................................................................ 
 
................................................................................................................................................ 
 
mein/unser Einverständnis dazu, dass mein/unser Kind (in Blockschrift: Vor- und Zuname, An-
schrift, falls abweichend von oben) 
 
................................................................................................................................................ 
 
einen eigenen Videoclip im Rahmen des Pocket Doku-Workshops auf dem SWR Doku Festival 
herstellt, an diesem in Bild und Ton mitwirkt und den Videoclip an den SWR schickt. 
 
Mit meiner/unserer Unterschrift erteile/n ich/wir gleichzeitig die Zustimmung, dass der SWR den 
Videoclip zeitversetzt, unentgeltlich und ohne zeitliche, räumliche oder inhaltliche Beschränkun-
gen in allen multimedialen Angeboten des SWR und/oder der ARD-Programmfamilie sowie ge-
gebenenfalls im SWR-Fernsehen und/oder innerhalb der ARD-Programmfamilie ausspielen und 
im Rahmen des Doku Festivals 2022 im Kino zeigen darf.  
 
(  ) Hiermit bestätigen wir ausdrücklich, das gemeinsame Sorgerecht für das o.g. Kind auszuüben 
 
…………………………………………………………………………………………….. 
Ort, Datum, Unterschriften (Es werden die Unterschriften von allen Sorgeberechtigten benötigt)  
 
 
(  ) Hiermit bestätige ich ausdrücklich, das alleinige Sorgerecht für das o.g. Kind auszuüben oder 
vom anderen Sorgeberechtigten in dieser Frage vertretungsberechtigt zu sein. 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
Ort, Datum, Unterschrift 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………… 
Ort, Datum, Unterschrift des Kindes 
 
 
Datenschutzhinweis: Ihre persönlichen Daten werden vertraulich behandelt und nicht an Dritte weiterge-
geben. 
 
 


