ichTensTein

gsamrschule

Anita-Lichtenstein-Gesamtschule
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Anita-Lichtenstein-Gesamtschule, PestalozzistraRe 27, 52511 Geilenkirchen

An alle Schulleitung

ErZIGhunng'_ereihtlgten Aktenzeichen: Schiler*innenakte

unserer Schiiler*innen Auskunft erteilt: Frau Wolter
E-Mail: sl@alg-gk.de
Durchwahl: 02451 9807-0

Einverstindniserklarung

Ich

(Vor —und Nachname der*des Erziehungsberechtigten in DRUCKBUCHSTABEN)

nehme davon Kenntnis, dass im Unterricht der Anita-Lichtenstein-Gesamtschule Geilenkirchen und im
Rahmen von schulischen Arbeitsgemeinschaften und Projekten Bild-, Ton- und Filmaufnahmen von und
mit Schiler*innen, also evtl. auch von meinem/unserem Kind:

(Vor —und Nachname des Kindes in DRUCKBUCHSTABEN) gemacht werden.

Ich bin damit einverstanden, dass die Ergebnisse dieser Aktivitdten (Foto-, Film-, Video- und
Tonaufzeichnungen), auf denen meinfunser Kind klar zu erkennen ist, im Rahmen schulischer
Veranstaltungen und fir schulische Zwecke, insbesondere in Publikationen wie Schiilerzeitung,
Jahresbericht, Schulchronik, Internet-Auftritt der Schule, Tage der Offenen Tur, Videofilmen und
Multimedia-Produktionen der Schule veroéffentlicht werden. Jede weitergehende Veroffentlichung,
insbesondere die Nutzung fiir kommerzielle Zwecke oder Uberregionale Funk- und Fernsehausstrahlung
bedarf meiner gesonderten Zustimmung.

Die Anita-Lichtenstein-Gesamtschule Geilenkirchen verpflichtet sich, daflr zu sorgen, dass mogliche
negative Auswirkungen z.B. Belastigung durch Werbung fiir mein/unser Kind und meine Familie
weitgehend ausgeschlossen werden. Daher werden keine privaten Adressen, Telefon- und Fax-Nummern
publiziert. Im Internet werden alle schiiller*innenbezogenen Angaben so anonymisiert, dass Riickschliisse
auf die reale Person weitgehend ausgeschlossen sind. Die Angabe von privaten E-Mail-Adressen bedarf
einer auf den Einzelfall beschrankten besonderen Genehmigung der Betroffenen.

Diese Zustimmung zur Verdffentlichung schulischer Medienprojekte gilt bis auf Widerruf und/oder bei
nicht volljahrigen Schiiler*innen bis zur Volljahrigkeit.

Datum und Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten
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Bildung und Gesundheit




