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Einverständniserklärung für Teilnehmende, die noch nicht 18 Jahre alt sind 
 

Ich/wir gestatte/-n als personensorgeberechtigte Person/-en meinem/unserem Kind 
 
 

_________________________________________ 
 

die Teilnahme am Aus- und Fortbildungslehrgang des Niedersächsischen Skiverbandes e. V. 
 
 

vom _________________ bis _________________ 
 
 

in _______________________________________ 
 

Es ist mir/uns bewusst, dass An- und Abreise von uns individuell geplant und eigenverantwortlich 
durchgeführt werden müssen. Eine Betreuung vor Lehrgangsbeginn und nach Lehrgangsende 
durch Verantwortliche des Niedersächsischen Skiverbandes e. V. ist nicht möglich. 
 

Weiterhin ist mir/uns bewusst, dass eine permanente Beaufsichtigung auch während des 
Lehrgangs vor Ort nicht erfolgen kann. Insbesondere stimme ich / stimmen wir zu, dass der Weg 
vom Hotel zum Treffpunkt im Skigebiet, der Rückweg vom Skigebiet ins Hotel sowie darüber 
hinaus weitere Wege selbständig und unter Umständen auch alleine zurückgelegt werden dürfen. 
Ich/Wir erlaube/-n unserem Kind auch, sich mit der Skigruppe in einer Gaststätte zu treffen. 
 

Mein/Unser Kind wurde über die Bestimmungen der "Gesetze zum Schutze der Jugend in der 
Öffentlichkeit" (JuSchG) sowie die Verhaltensregeln für Jugendliche während des Lehrgangs 
unterrichtet. Hierzu zählt unter anderem das Verbot, Branntwein, branntweinhaltige Getränke oder 
Lebensmittel, die Branntwein in nicht nur geringfügiger Menge enthalten, sowie alkoholhaltige 
Süßgetränke im Sinne des § 1 Abs. 2 und 3 des Alkopopsteuergesetzes zu konsumieren. Der 
Verzehr anderer alkoholischer Getränke ist nur verantwortungsbewusst in altersgerechten Maßen 
gestattet. Weiterhin ist es gemäß § 10 JuSchG während des Lehrgangs verboten, zu rauchen 
sowie sonstige Drogen zu konsumieren. Teilnehmende dürfen sich nicht in fremden Hotelzimmern 
aufhalten. Ab 24.00 Uhr ist die Nachtruhe einzuhalten. Ich/Wir stimme/-n zu, dass regelmäßig in 
dem von meinem/unserem Kind bewohnten Zimmer unangekündigte Kontrollen durchgeführt 
werden. 
 

Mein/Unser Kind hat grundsätzlich die Weisungen der Aufsichtführenden zu befolgen. 
 

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass unser Kind bei grobem Fehlverhalten von der weiteren 
Teilnahme am Lehrgang ausgeschlossen werden kann und entweder abzuholen ist oder auf 
eigene Kosten alleine mit der Bahn nach Hause geschickt wird. In diesen Fällen erfolgt keine 
Kostenerstattung für nicht in Anspruch genommene Leistungen. Die Entscheidung über eine 
solche Maßnahme liegt ausschließlich bei der Lehrgangsleitung, sie ist mir/uns jedoch telefonisch 
anzukündigen und zu begründen. 
 

Mein/Unser Kind ist gesund - insbesondere sporttauglich - und es liegen keine für den Lehrgang 
relevanten Vorerkrankungen oder Allergien vor. 
 
 

Hinweise zu erforderlichen Medikationen: _____________________________________________ 
 
 

Mein/Unser Kind ist krankenversichert bei ____________________________________________ 
 
 

Name und Geburtsdatum Versicherungsnehmer _______________________________________ 
 
 

Während des Lehrgangs ist eine personensorgeberechtigte Person folgendermaßen erreichbar: 
 
 

Name: _____________________________  Telefonnummer: _____________________________ 
 

Bei einem Notfall bin ich/sind wir bereit, die Kosten für medizinische Behandlungen, Operationen, 
Transporte und einen Krankenhausaufenthalt zu übernehmen. 
 
 

______________________________________________________________________________ 
Datum / Unterschrift des Teilnehmenden      Datum / Unterschrift/-en der personensorgeberechtigten Person/-en 
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