
 

Schwimmschule Sankt Augustin 
 

Anmeldung 
 

Vor- und Nachname des 
Erziehungsberechtigen / Vormunds: 

 

Vor- und Nachname des Kindes: 

 

Straße und Hausnummer: 

 

PLZ  und Ort: 

 

Geburtsdatum: 

 

Telefonnummer: 

 

E-Mail: 

 

 

Hiermit melde ich als Erziehungsberechtigte(r) / Vormund das o.g. Kind Samstags zum/zur: 
 

 
Babyschwimmen (bis 3 Jahren) mit Erziehungsberechtigten 

 
Wassergewöhnung (ab 3 Jahren) ohne Erziehungsberechtigte 

 
 

14:00 - 14:45 Uhr 
 

14:45 - 15:30 Uhr 
 

Fürs Babyschwimmen beträgt die Kursgebühr 130,- € pro Kind á 10 Einheiten á 30 Minuten. 
 

Für die Wassergewöhnung beträgt die Kursgebühr 150,- € pro Kind á 10 Einheiten á 45 Minuten. 
 

Weiterhin bestätige ich, dass das Kind 
 

an keinen Krankheiten leidet die es 
im Wasser einschränken:  JA  NEIN 

Wenn ja, welche? 
(z. B. Störungen oder Handicaps 

des Kreislaufs, der Motorik     
oder der Atmung) 

 

 

     

und das keine Bedenken gegen den 
Schwimmkurs bestehen:  

JA 
 

NEIN 

Wenn ja, welche?  

 
Besonderheiten, gibt es etwas dass wir noch über Ihr Kind wissen müssen? 
 

________________________________________________________________________________ 
 
Die Informationspflichten gemäß Artikel 13 und 14 DSGVO sind als Merkblatt dem Anmeldvordruck 
beigefügt; diese habe ich gelesen und zur Kenntnis genommen. 
 

Die Unterschrift verpflichtet zur Zahlung der Kursgebühr, nach Bestehen der Probestunde. Die 
Termine der Probestunden entnehmen Sie bitte unserer Website. 
 

Im Fall der gemeinschaftlichen elterlichen Sorge (§ 1629 Abs. 1 BGB) bestätige ich mit meiner 
Unterschrift das Einverständnis des anderen Elternteils. 
 
 
__________________  ____________________________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift des Erziehungsberechtigten / Vormund  



 

Schwimmschule Sankt Augustin 
 
 

Datenschutzbestimmungen 
 
Einwilligung im Sinne Art. 7 DSGVO in die Datenverarbeitung einschließlich der 
Veröffentlichung von Personenbildern im Zusammenhang mit der Kursteilnahme bei der 
Schwimmschule Sankt Augustin. 
 

Einwillgung in die Veröffentlichung von Personenbildnissen 
 

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person zur Präsentation der Schwimmschule 
angefertigt und in folgenden Medien veröffentlich werden dürfen: 
 

 
Homepage der Schwimmschule 

 
Facebook-Seite der Schwimmschule 

 
Regionale Presseerzeugnisse (z. B. General Anzeiger, Extra Blatt, etc) 

 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass Fotos und Videos meiner Person bei der Veröffentlichung 
im Internet oder in sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung und/oder 
Veränderung durch Dritte kann hierbei nicht ausgeschlossen werden. Soweit die Einwilligung nicht 
widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschränkt. Die Einwilligung kann mit Wirkung für die Zukunft 
widerrufen werden. Der Widerruf der Einwilligung muss in Textform (Brief oder per Mail) gegenüber 
der Schwimmschule Sankt Augustin erfolgen. 
 

Eine vollständige Löschung der veröffentlichten Fotos und Videoaufzeichnungen im Internet kann 
durch die Schwimmschule Sankt Augustin nicht sichergestellt werden, da z.B. andere Internetseiten 
die Fotos und Videos kopiert oder verändert haben könnten. Die Schwimmschule Sankt Augustin 
kann nicht haftbar gemacht werden für Art und Form der Nutzung durch Dritte wie z.B. für das 
Herunterladen von Fotos und Videos und deren anschließender Nutzung und Veränderung. 
 

Ich wurde ferner darauf hingewiesen, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von meiner 
Person im Rahmen der Teilnahme an öffentlichen Veranstaltungen der Schwimmschule Sankt 
Augustin gefertigt und im Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit veröffentlich werden dürfen. 
 
 
_____________________  ________________________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift 
 

 
Bei Minderjährigen bzw. Geschäftunfähigen: 
 
Bei Minderjährigen, die das 14. Lebensjahr noch nicht vollendet haben, ist neben der Einwilligung des 
Minderjährigen auch die Einwilligung des/der gesetzlichen Vertreter erforderlich. 
Ich/Wir habe/haben die Einwillungserklärung zur Veröffentlichung der Personenbilder und 
Videoaufzeichnungen zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der Veröffentlichung einverstanden. 

 
Vor- und Nachname/n der/des gesetzlichen Vertreter/s: _________________________________ 

      
        _________________________________ 
 
 
_____________________                 _________________________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift der/des gesetzlichen Vertreter/s 

 
Der Widerruf ist zu richten an: 
 
Thomas Bodenlos, Schwimmschule Sankt Augustin, Rosenstr. 31, 53359 Rheinbach oder 
info@schwimmschule-sankt-augustin.de 


