FOTOERLAUBNIS - BETREUTE ¢ !ﬁbenShIlfe

Einwilligungserklarung zur Veroffentlichung von Fotos/Videos

Name des Betreuten:

Geburtsdatum:

Anschrift:

Einrichtung:

Name des Personensorgeberechtigten:

Ich willige ein, dass flir den o.g. Betreuten, im Rahmen der nachfolgend aufgefiihrten
Punkte, Fotos/Videos gemacht und verbreitet werden diirfen.

Um einen Einblick in das Alltagsleben und die Aktivitaten der Lebenshilfe-Einrichtungen
zu geben, willige ich ein, dass zu diesem Zwecke angefertigte Fotos/Videos des o. g.
Betreuten in ... (Zutreffendes bitte ankreuzen)

[] intern genutzten Printmedien
(z. B. Collagen, Konzeptionen, Bilderrahmen, Fotobiicher, Mitarbeiter-Newsletter)

[] extern genutzten Printmedien

(z. B. Flyern, Broschiiren, Presseartikel, Mitgliederzeitschrift forum, Jahresbericht)
Veréffentlichung erfolgt ggf. mit Namensnennung.

[l digitalen Medien

(z. B. dig. Bilderrahmen, Website www.lh-syke.de, Facebook, Instagram, YouTube)
Grundsétzlich erfolgt hier eine Verdéffentlichung ohne Namensnennung bzw. unter Angabe des
Vornamens.

... verwendet und in der Einrichtung ausgelegt, aufgehangt bzw. aufgestellt werden und
anderen mit der Lebenshilfe Syke in Verbindung stehenden Personen ausgehandigt
werden dirfen.

Mir ist bekannt, dass die Fotos/Videos bei der Veroéffentlichung im Internet oder in den
sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung und/oder
Veranderung durch Dritte kann hierbei nicht ausgeschlossen werden. Eine vollstandige
Léschung veroffentlichter Fotos/Videos im Internet kann durch die Lebenshilfe Syke nicht
sichergestellt werden, da z. B. andere Internetseiten Fotos/Videos kopiert oder verandert
haben kénnten.

Die Einwilligung ist freiwillig. Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich
unbeschrankt. Die kann ohne Angabe von Grinden verweigert und mit Wirkung flr die
Zukunft ebenfalls ohne Angabe von Grinden widerrufen werden. Der Widerruf der
Einwilligung muss in Textform (Brief/E-Mail) gegeniiber der Lebenshilfe Syke erfolgen an:
Lebenshilfe Syke, Offentlichkeitsarbeit, HauptstraBe 5, 28857 Syke oder
verwaltung@lebenshilfe-syke.de.

Ort/Datum Unterschrift Personensorgeberechtigter

Hinweise: Ablage in der zustdndigen Einrichtung der Lebenshilfe Syke. Zur besseren Lesbarkeit wird die
mannliche Sprachform verwendet. Sie gilt gleichermaBen fir alle Geschlechter.
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