
Anmeldung 

Bistum Essen, Arbeitsstelle Jugendpastoral 

Zwölfling 16, 45127 Essen, Mail: jugend@bistum-essen.de, Fax: 0201 2204-841-269 

 

 
Hiermit melde ich mich / mein Kind zu folgender Veranstaltung an: 
(bitte leserlich und deutlich ausfüllen) 

 
Termin & Kursbezeichnung: ______________________________________________________________________ 
 
 
Daten zur Person 

 
Vorname & Name:_________________________________________________________________________________ 
 
Adresse:____________________________________________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:____________________________________   Alter (bei Beginn des Kurses):_________________ 
 
Geschlecht: □männlich  □weiblich  □divers  
 
Mobil:_____________________________________________   Festnetz: _____________________________________ 
 
E-Mail:____________________________________________ 
 
 
Kontaktpersonen für Notfälle 

 
U 18 J.: Telefonnummer und Name der Erziehungsberechtigten während des Kurses:  
 
____________________________________________________________________________________________________ 
 
Ü 18 J.: Wer soll bei einem Notfall informiert werden? (Name, Adresse und Telefonnummer) 
 
____________________________________________________________________________________________________ 
 
 

Gesundheit und Ernährung 

 

Allergien, Krankheiten, Medikamenteneinnahme, Besonderheiten beim Essen (z. B. Vegetarier, 
Unverträglichkeiten gegen bestimmte Nahrungsmittel): 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 



www.jugend-im-bistum-essen.de 

Gemeinde und Aufgabe 

 
In welcher Gemeinde und in welcher Funktion bist du aktiv? 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 
 
Rechnung 

 
An welchen Träger soll die Rechnung für den Teilnahmebeitrag geschickt werden (Pfarrei, 
Jugendverband, etc.)? Bitte auch die Adresse eintragen! 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
 
 
Einverständniserklärungen 

 
Ich bin damit einverstanden, dass mein Kind an erlebnispädagogischen Übungen1 teilnimmt.  
 

⃞ Ja ⃞ Nein ⃞ Ja, mit Ausnahme von Elementen über Schulterhöhe 

 
 
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir / meinem Kind gemachten Fotoaufnahmen für die 
Öffentlichkeitsarbeit des Bistums im Bereich „Qualifizierung und Förderung ehrenamtlich 
Engagierter“ verwenden werden. Die Bilder werden ausschließlich kontextgebunden verwendet, 
um die Kursarbeit darzustellen.  
 

⃞ Ja, ich bin einverstanden.  ⃞ Nein, ich bin nicht einverstanden.  

 
Datenschutz 

 
Unsere Datenschutzbestimmungen findest du auf unserer Homepage (https://jugend-im-bistum-
essen.de/datenschutz/). 
 
 
 
Datum:______________________________Unterschrift:__________________________________________________ 
(unter 18 Jahre bitte zusätzlich die Unterschrift der Erziehungsberechtigten) 
 

                                                 
1Übungen mit sportlichen Elementen in der Gruppe, die entweder im Außenbereich (Teamseilgarten oder Kletterturm des 

Jugendhauses St. Altfrid), Tagungsraum oder der Turnhalle stattfinden. Sie werden angeleitet und begleitet von ausgebildeten 

Referentinnen und Referenten. 


