
Anlage zur Lehrgangsdokumentation 
Teilnehmerdatenblatt 

 Da Datenschutz für uns wichtig ist, erhält jeder Teilnehmer ein separates Blatt, auf dem die
persönlichen Daten eingetragen werden. 

Stand: 24.05.2018 

 

 

 
 
Angaben zum Teilnehmenden:  
 
Name:  __________________________________________ 
 
Vorname: __________________________________________
 
Geburtsdatum: _____________________________________ 
 

Falls nicht DLRG-Mitglied:  

 

Name der Dienststelle (o.ª.):  _________________________________ 

 

StraÇe, Hausnummer:      _________________________________ 

 

PLZ, Ort:                                  _________________________________ 

 
Die personenbezogenen Daten sind nºtig zur ¦berpr¿fung des Unfallversicherungsschutzes bei Nicht-DLRG-Mitgliedern. 

 

Adresse (Angaben nur nºtig bei Privatrechnung):  
 

Straße, Hausnummer:  __________________________________ 

 

PLZ, Ort:      __________________________________ 

 
 

Verantwortlich für die Datenverarbeitung ist (Name, Vorname):
 
Die erhobenen Daten werden für die Lehrgangsdokumentation erfasst und dienen 

zur Erstellung der Teilnahmebescheinigung. Eine Weitergabe der Daten erfolgt nicht.
Die Daten werden ggf. digital verarbeitet und fünf Jahre gespeichert.
Weitere Informationen zum Datenschutz finden Sie unter:
 
  
 
_______________________________________________________ 
Ort, Datum   Unterschrift des Teilnehmenden  
 
 
Von der Ausbildungsstelle auszufüllen! 
 

Lehrgangsbezeichnung: __________________________ 

Lehrgangsnummer:                                            ___________________________ 

Lehrgangsdatum:                                      von: ________ bis: _________
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