
 

Außerordentliche Jugendvollversammlung  30.10.2025 
der Sektion Duisburg 

Einverständniserklärung für Minderjährige 

Termin: 30.10.25, 18 Uhr 

Ort: Lösorter Str. 115, 47137 Duisburg 

Bei der Jugendvollversammlung handelt es sich um eine offizielle Veranstaltung der Sektion 
Duisburg. Während der Dauer ist die Aufsichtspflicht durch die Sektion gewährleistet. 

Einverständniserklärung zur Teilnahme 

Hiermit erkläre ich mich einverstanden, dass mein Kind / meine Kinder 

………….……………………………. 	 	 .............……………………………. 
Vorname, Name	 	 	 Geburtsdatum 

………….……………………………. 	 	 .............……………………………. 
Vorname, Name	 	 	 Geburtsdatum 

………….……………………………. 	 	 .............……………………………. 
Vorname, Name	 	 	 Geburtsdatum 

………….……………………………. 	 	 .............……………………………. 
Vorname, Name	 	 	 Geburtsdatum 

an der Jugendvollversammlung der Sektion Duisburg teilnimmt/teilnehmen. 

.......................................	 ………………………………………	 	 .............……………………………. 
Ort, Datum 	 	 	 Erziehungsberechtigte*r 	 	 Erziehungsberechtigte*r	


