Erklärung und Vollmacht der Erziehungsberechtigten
1. Ich / wir genehmige/ n hiermit die Teilnahme meiner / unserer Tochter, meines/ unseres Sohnes  ……………………………………………………… am Schüleraustausch 2009 
vom 30.Juli bis 21. August 2009 nach Peoria Il. USA
Betreuer: Herr Joachim Seliger und Frau Iris Seliger
Name des / der Erziehungsberechtigten:

…………………………………………………………………………………………………
Anschrift: ………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………

Im Notfall erreichbar unter Tel Nr.: ………………………………………………….  (privat)






…………………………………………… (geschäftlich)






…………………………………………….(handy)





FAX Nr. …………………………………………..
2. Für die Dauer des Schüleraustausches übertrage/n  ich / wir die Erziehungsverantwortung 
und Aufsichtspflicht auf die Betreuer.  

Insbesondere obliegt den Betreuern die Entscheidung über die Teilnahme an Veranstaltungen im Rahmen des Schüleraustausches und über Zeiten, die mein / unser Kind ohne Aufsicht verbringen darf.

3.   Ich/ wir bevollmächtigen die Betreuer zum Abschluss notwendiger Verträge zugunsten
      meines / unseres Kindes in meinem / unserem Namen. 
3. Sollten die Dringlichkeit oder sonstige Umstände bei Eintritt eines Unfalles bzw. medi-

zinischen Notfalles eine Kontaktaufnahme zur Genehmigung durch mich / uns nicht zulassen, sind die Betreuer bevollmächtigt, über die notwendigen medizinischen Unter-suchungen und Behandlungen zu entscheiden und die erforderlichen Verträge in meinem / unserem Namen abzuschließen. Ich / wir verpflichten uns in diesem Fall auch zur Übernahme der Kosten für medizinische Behandlungen, die nicht von der Kranken-versicherung abgedeckt sein sollten.
Ich / wir erklären, dass unser Kind frei von ansteckenden Krankheiten ist. Es darf im Notfall auch eine Bluttransfusion erhalten.

Folgende gesundheitliche Angaben sind zu beachten:
(z.B. notwendige Medikamente, Allergien, besondere Ernährungsvorschriften etc.)

………………………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………..
Ort, Datum  



(Unterschrift/ en)


Beglaubigt
………………………………..        ………………………………..

