Landesverband Baden-Wirttemberg e.V. Deutsches

Kreisverband Aalen e.V. Rotes
Kreuz
Anmelde- und Personalbogen fur die Aufnahme in eine DRK-Gemeinschaft
Kreisverband: Aalen
Ortsverein:
[] Bereitschaft [] Sozialarbeit [] Jugendrotkreuz [] Bergwacht []
Besondere
[] Gruppe [] Arbeitskreis
Dem Anmelde- und Personalbogen liegen folgende Papiere/Dokumente bei:
[] Lichtbild [] Lebenslauf [] Polizeiliches [] Arztliche Helfer-  [[] Datenschutz-
(2 Stuck) Flhrungszeugnis untersuchung erklarung
Helferselbst-
auskunft
Weitere fir das
[[] Erste-Hilfe-Bescheinigung DRK relevante
Nachweise:
Persoénliche Daten: Anschrift des nachsten Angehdrigen
Bei Minderjahrigen der/die Sorgeberechtigte*
Name*: Name:
Ggf. Geburtsname: Vorname:
Vornamen*: Stral3e/Nr.:
Geburtstag*: PLZ/Ort:
Geburtsort: Telefon privat:
Staatsangehdrigkeit*: Telefon mobil:
Religion: Fihrerscheine*:
Stral3e/Nr*.: Neue Klassen: A 0 A1 O B8 0O BE O
c Oce O ct O cie O
PLZ/Ort*: D ODE O p1 O bpiE O
MmO L O v O
Telefon privat:
AlteKlassen 1 0O 1 O 2 O 3 O
Telefon geschéttlich: 4 O 5 O

Sprachkenntnisse (Wort und Schrift):
Telefon mobil:

Sprachen:

E-Mail*:

Erlernter Beruf:

Ausgeubter Beruf: Allergien:*

Arbeitgeber/Schule:

StralRe/Nr.:

PLZ/Ort:

* diese Angaben sind zwingend erforderlich




Landesverband Baden-Wirttemberg e.V.
Kreisverband Aalen e.V.

Deutsches
Rotes
Kreuz

Antrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in das Deutsche Rote Kreuz und in umseitig genannte DRK-
Gemeinschatft. Ich versichere, die Grundséatze des Deutschen Roten Kreuzes zu achten und die jeweili-
gen mafdgeblichen Satzungen und Ordnungen des DRK und seiner Gemeinschaften anzuerkennen. Ich

stimme den beiliegenden Datenschutzbestimmungen und Erklarungen
personenbezogenen Daten zu. Ich stimme zu, dass meine persdnlichen

Uber die Verwendungen meiner
Daten beim umseitig genannten

DRK-Kreisverband gespeichert, verarbeitet und zu organisationseigenen Zwecken dem DRK Landes-

und Bundesverband weitergegeben werden kdonnen.

Ort und Datum Unterschrift

Einverstandnis bei Minderjahrigen

Ich erklare mich mit obigem Antrag einverstanden.

Ort und Datum Unterschrift Sorgeberechtigte/r

Entscheidung Uber den Antrag, Gemeinschaftsleitung

Ortsverein

a) Der/die Antragsteller/in wird mit Wirkung vom in die Gemeinschaft aufgenommen.

b) Durch Beschluss vom wird die Aufnahme abgelehnt.

Bemerkungen:

Ort und Datum Unterschrift/Dienstsiegel

Entscheidung Uber den Antrag, Kreisbereitschaftslei tung, Kreisverband Aalen

(Nur von der DRK-Dienststelle auf KV-Ebene auszufiillen)

a) Der/die Antragsteller/in wird mit Wirkung vom in die Gemeinschaft aufgenommen.
b) Durch Beschluss vom wird die Aufnahme abgelehnt.

Bemerkungen:

Ort und Datum Unterschrift/Dienstsiegel
Mitgliedsnummer: Verteiler:

Ausweisnummer: -
Dienstbuchnummer: -

Original Kreisverband
Kopie Ortsverein
Kopie Helfer

27.03.2013 HM 2

Kreisbereitschaftsleitung
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