
Bitte schicken Sie das Einwilligungsformular an das Jugendzentrum KOMM per E-Mail an 
team@jz-komm.de oder lande Sie das Dokument über das digitale Anmeldeformular auf der 
städtischen Webseite als Foto oder PDF hoch. 
 
 

Einwilligungsformular 
 
 

Name des Kindes: _______________________________________________________ 
 
Veranstaltung(en), zu der das Kind angemeldet wurde:  
 
________________________________________________________________________ 
 
Während der Veranstaltung bin ich/sind wir (der/die Sorgeberechtigte/en) wie folgt zu 

erreichen (Handy- oder Telefonnummer): _____________________________________ 

 
Ich bin damit einverstanden, dass Bilder bei der Veranstaltung von meinem Kind für Presse- 
und zu Werbezwecke gemacht und etwa in den lokalen Tageszeitungen, auf der städtischen 
Webseite oder in den sozialen Netzwerken veröffentlicht werden dürfen 
 
 � ja    � nein 
 
Mein Kind hat folgende Allergien/chronische Erkrankungen/muss folgende Medikamente 
einnehmen, die relevant bei der Veranstaltung sein können – die Angaben werden 
selbstverständlich vertraulich behandelt: 
 
__________________________________________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________ 
 
Ich erkläre mich damit einverstanden, dass bei Erkrankung oder Unfall das Betreuerteam alle 
notwendigen Schritte für die medizinische Versorgung einleiten darf. 
Sofern vor Beginn der Veranstaltung kein aktueller negativer Coronatest vorgelegt wird, 
erkläre ich mich damit einverstanden, dass mein Kind unter Aufsicht des KOMM-Personals 
einen Corona-Selbsttest (Vordernasentest) durchführt. 
 
Das beigefügte Datenschutzblatt habe ich zur Kenntnis genommen und bin mit der 
Erhebung, Speicherung und Verarbeitung der personenbezogenen Daten einverstanden.  
 
 
Ort / Datum:________________________________________ 
 
 
Unterschrift der/des Sorgeberechtigten: ________________________________________ 
       
 
 

Hinweis:  
 
Aufgrund der Covid-19-Pandemie sind wir und Sie verpflichtet bei Verdachtsfall 
/ Erkrankung in den Tagen nach der Veranstaltung den jeweils anderen zu 
informieren. Sollte dies passieren, wird die Teilnehmerliste an das  
zuständige Gesundheitsamt weitergereicht. 
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