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Name 1. Teilnehmer:in:

Name 2. Teilnehmer:in:
(optional)

Name begleitende Fachkraft:

Name der Einrichtung:

Anschrift:

Telefonnummer:

Emailadresse:

Wir benötigen folgende Unterstützung, um an der Veranstaltung teilnehmen zu können:

Datenschutz:
Die hier abgefragten Daten werden für die Anmeldung des jungen Menschen zum Netzwerkforum benötigt. Die 
Einrichtung erhebt diese und leitet sie an das ZBFS – Bayerisches Landesjugendamt weiter. Während der Veranstaltung 
werden Bilder gemacht, jedoch keine auf denen einzelne Personen erkennbar sind.  
Wir willigen in die Erhebung und Übermittlung der Anmeldedaten an das ZBFS – Bayerisches Landesjugendamt, sowie in 
die Speicherung und die anonymisierte Nutzung der Daten für statistische Zwecke durch das ZBFS – Bayerisches 
Landesjugendamt ein. Die Einwilligungen sind jederzeit wiederrufbar.     

Ort, Datum 
Unterschrift der jungen Menschen      

Ort, Datum
Unterschrift der befugten Fachkraft, oder der/des 
Sorgeberechtigten

Bitte ankreuzen: Ja Nein (in diesem Fall ist eine Anmeldung nicht möglich
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