
Ausschreibung 

Schulsanitäter*innen Ausbildung 
02. – 03.11.2018 und 23. – 24.11.2018 in Erfurt

www.johanniter-jugend.de/sat      www.malteserjugend-erfurt.de 

Liebe Schulsanitäter*innen, 

damit Ihr fit seid für eure Einsätze in eurem Schulsanitätsdienst bieten wir euch dieses Jahr eine von 
Malteser Jugend und Johanniter-Jugend gemeinsam organisierte Ausbildung an. In 24 
Unterrichtseinheiten erlernt ihr alles, was für eure Tätigkeit in einem Schulsanitätsdienst wichtig ist. 
Am Ende des Kurses erhaltet ihr einen Erste-Hilfe-Nachweis (u.a. gültig für Führerscheinerwerb). Auf 
Wunsch, könnt ihr auch in einer Prüfung den Titel als ausgebildete*r und geprüfte*r „Schulsanitäter*in“ 
erwerben. Im Seminar erwarten euch folgende Themen: 

 Organisatorisches zum Schulsanitätsdienst
 Vorgehen am Unfallort
 Bewusstlosigkeit und Atemstillstand
 Lagerung von Verletzten
 Versorgung konkreter Erkrankungen und Verletzungen

… und vieles mehr. 

Termin: 02.11.2018 von 16:00 Uhr bis 20:00 Uhr 

03.11.2018 von 9:00 Uhr bis 16:00 Uhr 

23.11.2018 von 16:00 Uhr bis 20:00 Uhr 

24.11.2018 von 9:00 Uhr bis 16:00 Uhr  

Veranstaltungsort: Johanniter: Schillerstraße 27, 99096 Erfurt (02.-03.11.2018) 

Malteser: August-Schleicher-Str. 2, 99089 Erfurt (23.-24.11.2018) 

Teilnehmer*innen: Schulsanitäter*innen und Interessierte ab 12 Jahren  

Beitrag: Die Kosten für alle Kursblöcke betragen 20 Euro und beinhalten Programm 
und Abend- bzw, Mittagsimbiss 

Anmeldeschluss: Die vollständig ausgefüllte Anmeldung bitte bis zum 19.10.2018 bei deinem 
Verband einreichen. 

Johanniter-Jugend  0361 223 29 -12 
Regionalverband Mittelthüringen  0361 223 29 -90 
Schillerstraße 27, 99096 Erfurt   johannes.walter@johanniter.de

Malteser Jugend  0361 340 47 -50
Diözese Erfurt  0361 340 47 -11
August-Schleicher-Str. 2, 99089 Erfurt  sabine.orlob@malteser.org



Anmeldung 

Schulsanitäter*innen Ausbildung 
02. – 03.11.2018 und 23. – 24.11.2018 in Erfurt 

 

 

 

Name, Vorname:  

Geburtsdatum:  Geschlecht:  m   w   k.A. 

Adresse:  

E-Mail-Adresse:  

Verband: Malteser Jugend           Johanniter-Jugend   

Jugendgruppe/SSD/Schule:  
 

 

Personensorgeberechtigte:  

Im Notfall erreichbar unter:  

Einverständniserklärungen (bei Minderjährigen durch Personensorgeberechtigte) 
Mit der Teilnahme meines Kindes an der o.g. Veranstaltung bin ich einverstanden. Mein Kind wird alle Weisungen des 
Jugendgruppenleiters und der Organisatoren befolgen, die seiner Sicherheit und dem guten Zusammenleben in der 
Gemeinschaft dienen. Sollte sich mein Kind diesen Weisungen mehrfach widersetzen, so verpflichte ich mich, mein Kind 
auf eigene Kosten abzuholen. Mein Kind darf sich als Teil einer Kleingruppe (mind. 3 Personen) auch ohne 
Aufsichtsperson entfernen. (Bei Volljährigkeit gelten alle Bedingungen auf den Teilnehmer bezogen!)  
  

Ich stimme den „Allgemeinen Bedingungen für die Teilnahme an Veranstaltungen der Johanniter-Jugend“ zu 
(www.johanniter.de/jj-agb).  
 
Einwilligungserklärung zur Verarbeitung personenbezogener Daten im Zusammenhang mit der Teilnahme 
Mit meiner Unterschrift unter dieser Anmeldung erkläre ich mich damit einverstanden, dass die Johanniter-
Jugend/Malteser Jugend meine oben angegebenen personenbezogenen Daten (bzw. die Daten meines Kindes), die im 
Zusammenhang mit der oben genannten Veranstaltung erhoben werden, verarbeiten darf. 

 Die Daten dürfen ausschließlich zur Organisation und Durchführung der oben genannten Veranstaltung 
verarbeitet werden und werden nach Beendigung der Veranstaltung gelöscht, sofern nicht gesetzliche 
Aufbewahrungsfristen bestehen. 

 Die Daten dienen zur Organisation und Durchführung der oben genannten Veranstaltung. Ich bin damit 
einverstanden, dass die Johanniter-Jugend/Malteser Jugend mich auch in Zukunft zu gleichen oder ähnlichen 
Veranstaltungen einlädt. 

Foto- und Filmaufnahmen von mir (bzw. meinem Kind) können von der Johanniter-Jugend/Malteser Jugend vor Ort 
angefertigt und im Rahmen der Berichterstattung zur Veranstaltung in Print- und Online-Medien sowie im Internet und in 
sozialen Medien genutzt werden. 

 Ich möchte nicht, dass Foto- und Filmaufnahmen von mir (bzw. meinem Kind) angefertigt und genutzt werden. 

Ich bin darüber informiert worden, dass ich diese Einwilligungserklärung jederzeit widerrufen kann. Die Rechtmäßigkeit 
der bis zum Widerruf aufgrund meiner Einwilligung erfolgten Verarbeitung wird durch den Widerruf nicht berührt. 

 

Ort, Datum 

 

   

Unterschrift Teilnehmer*in (ab 14 Jahre)  Unterschrift Personensorgeberechtigte 
 

 

 

 

 

 



Anmeldung 

Schulsanitäter*innen Ausbildung 
02. – 03.11.2018 und 23. – 24.11.2018 in Erfurt 

 

 

Einwilligungserklärung in die Verarbeitung von Gesundheitsdaten 

 (nur erforderlich, wenn Gesundheitsdaten angegeben werden) 

Bitte die Veranstaltung eindeutig, wie in der Ausschreibung bezeichnet, angeben. 

 

Im Zusammenhang mit der oben genannten Veranstaltung gebe ich folgende Gesundheitsdaten (zum Beispiel 
Allergien, Unverträglichkeiten, Sehschwäche, Prothesen, Krankheiten) an: 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________________ 

 

Die Johanniter-Jugend/ Malteser Jugend benötigt meine vorstehenden Gesundheitsdaten, um mich bei der o. g. 
Veranstaltung ordnungsgemäß betreuen zu können. Die Daten werden nach Beendigung der Veranstaltung 
gelöscht 

 

Bei den oben angegebenen Gesundheitsdaten handelt es sich um besondere Kategorien personenbezogener 
Daten, die nur mit meiner ausdrücklichen Einwilligung verarbeitet werden dürfen. Mit meiner Unterschrift unter 
dieser Erklärung erkläre ich mich daher damit einverstanden, dass die Johanniter-Jugend/ Malteser Jugend 
meine zuvor genannten Gesundheitsdaten ausschließlich im Rahmen meiner Betreuung während der 
Veranstaltung verarbeiten darf.  

Ich bin darüber informiert worden, dass ich diese Einwilligungserklärung jederzeit widerrufen kann. Die 
Rechtmäßigkeit, der bis zum Widerruf aufgrund meiner Einwilligung erfolgten Verarbeitung, wird durch den 
Widerruf nicht berührt. 

 

 

 

Ort, Datum 

 

   

Unterschrift Teilnehmer*in (ab 14 Jahre)  Unterschrift Personensorgeberechtigte 

 

Name, Vorname  
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