
 

 

 

Anmeldung zum Babysitterkurs 
 

Persönliche Angaben: 

 

Name, Vorname: ________________________________________________________ 

Anschrift:  ________________________________________________________ 

Telefon/Handy:  ________________________________________________________ 

E-Mail:   ________________________________________________________ 

Geburtsdatum:  ________________________________________________________ 

 

  FORCHHEIM, Spitalstraße 2 
  01.07.-03.07.2024 
 

EBERMANNSTADT, Kirchenplatz 4  
04.11.-06.11.2024 

 
  Ich möchte in die Babysitterliste aufgenommen werden 

Ich betreue auch gern Kinder mit Einschränkungen und/oder 
Behinderungen 
Ich bin mobil (eigenes Fahrzeug) 
Ich habe besondere Kenntnisse/Qualifikationen (Sprache z.B.) 
__________________________________________________ 
Ich habe am Kurs „Erste Hilfe am Kind“ teilgenommen 
   

Datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung 

Die Daten werden zum Zweck der Planung und Durchführung der Kurse erhoben, verarbeitet und 
genutzt. Die Daten werden nicht weitergegeben. Im Rahmen der Kurse können Bilder gemacht werden, 
die wir für unsere Facebook-Seite, unserem DKSB-Magazin oder für Pressemitteilungen sowie sonstige 
Publikationen verwenden können. Die datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung ist Voraussetzung 
für den Kursbesuch. Die Babysitterliste wird auf Verlangen der potentiellen Familien herausgegeben. 
Öffentlich ist diese Liste nicht zugänglich. 

Ich habe den datenschutzrechtlichen Hinweis zur Kenntnis genommen und bin damit 
einverstanden, dass die von mir angegebenen Daten zu den vorgenannten Zwecken vom DKSB 
KV Forchheim e.V. erhoben, verarbeitet und genutzt werden dürfen. 

Ich damit einverstanden, dass Fotos gemacht werden. 

 

Datum:      __________________________   

Unterschrift: ___________________________ 
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