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Anmeldung zum TRANS* - JA UND?! Online-Workshop
www.transjaund.de

Bitte ausdrucken, ausfillen, unterschreiben und dann an folgende Adresse schicken:
Bundesverband Trans*, Schiffbauerdamm 8, 10117 Berlin
Oder eingescannt per E-Mail an: yan@bv-trans.de

Hiermit melde ich mich zum TRANS* - JA UND?! Workshop am (Datum) an!

Nach Eingang deiner Anmeldung bekommst du eine Anmeldebestétigung per E-Mail.
Die Teilnahme am Workshop ist kostenlos und die Plidtze sind begrenzt. Bei mehr
Anmeldungen als Plédtzen wird eine Warteliste gefiihrt!

Personliche Daten - bitte gut leserlich ausftillen!

Name (Vorname, mit dem du von uns angesprochen werden mochtest + Nachname)

Geburtsdatum

Stralle, Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort

E-Mail-Adresse

Telefon / Handy

LI Ich bin 18-26 Jahre alt und melde mich zum Workshop an!

L1 Ich bin 14-17 Jahre alt und melde mich zum Workshop an! Das Formular mit dem
Einverstidndnis meiner_meines Erziehungsberechtigten reiche ich zusammen mit dem
Anmeldeformular ein.

Ll Ich bin 14-17 Jahre alt und melde mich ohne das Einverstidndnis eines
Erziehungsberechtigten zum Workshop an! Ich weiB, dass Bilder und Videos, auf
denen ich abgebildet bin ohne dieses Einverstdndnis nicht veréffentlicht werden
kénnen.

Ein paar Tage vor dem Workshop schicken wir allen Teilnehmer_innen ein kleines Kit (einen
Briefumschlag) per Post zu. Dieser enthalt zwei Formulare (eines wo ihr eurer Einverstandnis zur
Veroffentlichung eurer Workshop-Ergebnisse geben konnt und einen Feedback-Bogen) + einen
Rickumschlag, sowie ein Poster, Sticker etc. Dazu nutzen wir die oben angegebene Adresse und
euren oben angegebenen Namen. Wenn ihr fir den Versand eine andere Adresse oder einen
anderen Namen angeben wollt, benutzt dazu das Fenster "Darauf méchte ich noch hinweisen”
oder schreibt eine E-Mail an yan@bv-trans.de.

Darauf mochte ich noch hinweisen:

weiter geht’s mit Seite 2 ...



Saite 2 der Anmeldung zum TJU-Online-Workshop

Bitte lies dir die folgenden Informationen zum Workshop gut durch:

Die Workshopzeiten sind Samstag 10-18 und Sonntag 10-16 Uhr und die Workshops werden von
Katinka Kraft und Kai Egener durchgefihrt. Die Teilnahme an einzelnen Tagen ist nicht mdglich.
Die Platze sind begrenzt. Sollte dir nach der Anmeldung etwas dazwischen kommen, gib bitte
unbedingt bescheid, damit eine andere Person teilnehmen kann!

Alle weiteren wichtigen Informationen zum Workshop bekommt ihr per E-Mail, schaut also vor dem
Workshop regelmafig in euer Mail-Postfach, damit ihr nichts verpasst!

Infos zum Einversténdnis zur Veroffentlichung:

Bei den Medien-Workshops von TRANS* - JA UND?! entstehen selbstgeschriebene Texte und
Geschichten, Filme, Video-Clips, Horbeitrage, selbstgezeichnete Comics, Sticker und vieles mehr.

Eure eigenen Produkte koénnt ihr entweder nur flr euch behalten oder ihr koénnt euer
Einverstandnis fir die Nutzung eurer Workshop-Ergebnisse fiir die Offentlichkeitsarbeit von
TRANS* - JA UND?! und Bundesverband Trans* geben. Auf dem Formular ,Einverstandnis zur
Vero6ffentlichung®, das ihr beim Workshop bekommt, kdnnt ihr genau angeben, welcher Art der
Verwendung ihr zustimmen wollt (z.B. Website, Social Media, Print-Veroffentlichungen) . Solltet ihr
eure Angaben zum Einverstandnis zu einem spéteren Zeitpunkt &ndern wollen, kénnt ihr euch
dazu an die Projektkoordination von TRANS* - JA UND?! Wenden.

Bei Teilnehmer_innen von 14-17 Jahren ist fir eine Vero6ffentlichung zusatzlich zu eurem eigenen
Einverstéandnis das Einverstandnis der_des Erziehungsberechtigten notwendig. Flgt euer
Anmeldung in diesem Fall bitte das Formular ,Einverstandnis der_des Erziehungsberechtigten®
hinzu.

Datenschutzhinweis: Alle angegeben personenbezogenen Daten werden ausschlieBSlich fiir den
Zweck der Projektabrechnung und -verwaltung gespeichert und nicht an Dritte weitergeben. Nach
Beendigung des gesetzlich vorgeschriebenen Aufbewahrungszeitraums abrechnungsrelevanter
Daten werden die Daten der Projektteilnehmenden unwiederbringlich geléscht.

Ich habe alle Informationen sorgfaltig gelesen und fiihle mich ausreichend informiert. Ich weif3,
dass ich mich bei Fragen unter folgender Mailadresse jederzeit an Yan (Projektkoordination)
wenden kann: yan@bv-trans.de.

Ort / Datum Name / Unterschrift Teilnehmer _in



Einverstandnis der des Erziehungsberechtigten

(fiir Teilnehmer_innen von 14-17 Jahren)

Als erziehungsberechtigte Person von (Name)

bin ich einverstanden, dass er_sie am TJU-Online-Workshop am (Datum)

teilnimmt. Die Workshopzeiten sind Samstag von 10-18 Uhr und Sonntag von 10-16 Uhr.

Ich bin damit einverstanden, dass die von meinem Kind/der angemeldeten Person beim Workshop
erstellten Produkte (selbstgeschriebene Geschichten, Filme, Video-Clips, Hoérbeitrage,
selbstgezeichnete Comics etc.) fur die Offentlichkeitsarbeit von TRANS* - JA UND?! verwendet
werden. Dies umfasst die Verdffentlichung auf der Projektwebsite www.transjaund.de und der
Vereinswebsite des Bundesverband Trans* www.bundesverband-trans.de, sowie auf den Social-
Media-Kanalen (z.B. vimeo, instagram, twitter, facebook) von TRANS* - JA UND?! und Bundes-
verband Trans*. Ich erlaube auf3erdem die Verwendung der erstellten Produkte fur Print-
Veroffentlichungen (z.B. Broschuren, Flyer, Poster) von TRANS* - JA UND?! und Bundesverband

Trans*.

Ort / Datum Name / Unterschrift der_des
Erziehungsberechtigten

Desweiteren bin ich einverstanden, dass Produkte von anderen Teilnehmenden, auf denen mein
Kind/die angemeldete Person abgebildet ist (z.B. Fotos, Videos etc.) fir die Offentlichkeitsarbeit

von TRANS* - JA UND?! und Bundesverband Trans* verwendet werden kdnnen.
Ol Ja 1 Nein

Ich bin einverstanden, dass wahrend der Veranstaltung gemachte Foto- und Videoaufnahmen, auf
denen mein Kind/die angemeldete Person abgebildet ist fur die Offentlichkeitsarbeit von TRANS* -

JA UND?! und Bundesverband Trans*.verwendet werden kdnnen.

Fotoaufnahmen: [ Ja L1 Nein | Videoaufnahmen: [ Ja L] Nein

Datenschutzhinweis: Alle angegeben personenbezogenen Daten werden ausschlieSlich fiir den
Zweck der Projektabrechnung und -verwaltung gespeichert und nicht an Dritte weitergeben. Nach
Beendigung des gesetzlich vorgeschriebenen Aufbewahrungszeitraums abrechnungsrelevanter
Daten werden die Daten der Projektteilnehmenden unwiederbringlich geléscht.

Ort / Datum Name / Unterschrift der_des
Erziehungsberechtigten
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