
                                                                 
 
Einverständniserklärung 
  
 
 
 
Für Veranstaltungen und Reisen, die onride veranstaltet, ist eine rechtliche 
Absicherung unumgänglich.  Selbstverständlich achten wir als Veranstalter bei 
minderjährigen Personen darauf, dass kein Alkohol und Nikotin konsumiert wird,  
jedoch können wir unsere Augen nicht überall haben und demnach die 
Verantwortung nicht 100 % ig übernehmen. 
Daher verlangen wir von Minderjährigen, das sind alle bis zur Vollendung des 18. 
Lebensjahres, eine formlose Erklärung der/des Erziehungsberechtigten. 
Fälschen dieser Erklärung führt zum sofortigen Ausschluss aus der Community, 
angezahlte Reisen werden nicht erstattet. Bei Rückfragen der Eltern steht die Hotline 
jederzeit zur Verfügung, Nummer bitte den Erziehungsberechtigten  aushändigen: 
06172-6818787 oder der Betreiber: 0177 – 6 555 111. 
 

Einverständniserklärung 
 
Ich bin damit einverstanden, dass meine Tochter, mein Sohn:  
 
:______________________________________________geb am:______________ 
 
bei der onride Veranstaltung am: _________________________________________ 
 
in:__________________________________________________________________ 
 
teilnehmen darf. 
 
Mein Sohn/Tochter darf rauchen?__________  Alkohol konsumieren:____________ 
 
Ich ernenne:___________________________________    geb am:______________ 
als Betreuer. Er ist gegenüber meinem Sohn/meiner Tochter weisungsberechtigt.  
Sollte meine Tochter/mein Sohn trotz mehrfacher Ermahnung sich nicht einfügen, 
tragen wir ggf. die Kosten für einen frühzeitigen Rücktransport. 
 
 
Ort: ____________________________ 
 
Datum:__________________________ 
 
Name des Erziehungsberechtigten in  Blockschrift:__________________________ 
 
Rufnummer/n für Rückfragen oder Notfälle:________________________________ 
 
Sonstige Hinweise, (Medikamente, gesundheitliche Einschränkungen): 
 
__________________________________________________________________ 
 
 
 
Unterschrift:_________________________________________________________ 


