Einwilligung zur Verwendung von Personenabbildungen im Kita-Alltag

Name und Anschrift der Einrichtung

Hiermit erteile ich meine Einwilligung, dass von meinem Kind / meinen Kindern durch Mitarbeiter*innen der 0.g. Kita zum
lediglichen Zweck der Dokumentation des Alltags und der padagogischen Arbeit in der 0.g. Kita angefertigte Personenab-
bildungen (Fotos, Videos) erstellt, verarbeitet und genutzt werden, wenn mein Kind darauf individuell erkennbar ist
und/oder sich in einer Gruppensituation befindet.

Ich bin mit der Verarbeitung der personenbezogenen Daten meines Kindes einverstanden. Diese Einwilligung habe ich
freiwilig erteilt und kann von mir jederzeit und ohne Angabe von Griinden gegeniiber dem Kita- oder Trager-Personal
widerrufen werden (88 4 Nr. 13, 11 DSG-EKD).

Name des Kindes:

Geburtsdatum des Kindes:

Name des Kindes:

Geburtsdatum des Kindes:

Die Einwilligung gilt konkret fiir folgende Nutzungen: (bitte gewlinschtes ankreuzen)

Aushang in der o.g. Kita

Dokumentation im Sprachlerntagebuch / Portfolio

Dokumentation der padagogischen Arbeit allgemein

Bildungsdokumentation der einzelnen Kinder

Aushang im Schaukasten (ohne Namen)

Ich bin damit einverstanden, dass Personenabbildungen mit dem Vornamen meines Kindes versehen werden diirfen.

Ja Nein

Ich bin damit einverstanden, dass ein, durch seitens der Kita beauftragter Fotograf, Personenabbildungen meines Kindes
anfertigt (z. B. Gruppenbild).

Ja Nein

Ort, Datum Unterschrift (Personensorgeberechtigte/r)

Evangelischer Verband fiir Kita und Familie

Hertastrafle 11, 12051 Berlin
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