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Liebe Eltern und Erziehungsberechtigte, 
 
wir laden Ihr Kind herzlich dazu ein, bei dem Kreativwettbewerb „Miteinander füreinander – 
gemeinsam gegen Mobbing und Scham“, den das Gesundheitsamt des Enzkreises und der Stadt 
Pforzheim gemeinsam mit dem Präventionsnetzwerk Enzkreis (PNE) veranstalten, teilzunehmen. 
Wir möchten dabei auf die Probleme „Mobbing und Scham“ aufmerksam machen und Kindern eine 
Möglichkeit bieten, ihre Gedanken und Gefühle dazu kreativ zu teilen. 
 
Was wir machen: 
Wir ermutigen Kinder und Jugendliche, gemeinsam mit Freundinnen und Freunden aus der 
Schule, dem Verein oder einer anderen Gruppe, ein kreatives Projekt zu starten, das diese 
Themen behandelt. Ziel ist es, dass die Kinder sich mit den Mitteln der Kunst und ihrer Kreativität 
mit dem Thema befassen und zeitgleich ein starkes Zeichen für Empathie und Gemeinschaft 
setzen. 
 
Ihre Einwilligung: 
Damit Ihr Kind am Kreativwettbewerb teilnehmen und entsprechend ausgezeichnet werden kann, 
benötigen wir Ihre Zustimmung. Diese erlaubt es uns, die Beiträge Ihres Kindes im Wettbewerb zu 
zeigen. Wir legen großen Wert darauf, dass alle Beiträge respektvoll behandelt werden und die 
Privatsphäre der Kinder gewahrt bleibt.  
 
Einverständniserklärung: 
Bitte füllen Sie das Formular auf der nächsten Seite aus und senden Sie es an die begleitende 
Fachkraft zurück. Diese wird Ihre Einwilligungserklärung zusammen mit dem Kunstwerk bei uns 
einreichen. 
Wir danken Ihnen für Ihre Unterstützung und freuen uns darauf, gemeinsam mit Ihnen und Ihrem 
Kind ein starkes Zeichen gegen Mobbing und Scham zu setzen. 
 
Weitere Informationen finden Sie unter: www.kindergesundheit-pfenz.de/Kreativwettbewerb   
Bei Fragen erreichen Sie Patricia Frick unter patricia.frick@enzkreis.de oder 07231 308 1720. 
 
Vielen Dank für Ihre Unterstützung! 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 

 
Patricia Frick  

Landratsamt 
Gesundheitsamt 
Gesundheitsförderung und Prävention 
Enzkreis I Stadt Pforzheim 
 

Gesundheitsförderung und Prävention I Gesundheitsamt 
Bahnhofstraße 28 I 75172 Pforzheim 

 
 

 

http://www.kindergesundheit-pfenz.de/Kreativwettbewerb
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Einverständniserklärung 
 
Hiermit erlaube ich / erlauben wir, _________________________________________________ 

[Vor- und Nachname der/des Erziehungsberechtigten], als gesetzliche(r) Vertreter(in) von 

____________________________ [Vor- und Nachname des Kindes], geboren am 

____________________________ [Geburtsdatum], meine / unsere Einwilligung zur Teilnahme 

meines / unseres Kindes am Kreativwettbewerb „Miteinander füreinander - gemeinsam gegen 

Mobbing und Scham“. 

 

Ich / Wir gebe(n) dem Sachgebiet Gesundheitsförderung und Prävention des Gesundheitsamtes 

Enzkreis | Stadt Pforzheim das Recht, den eingereichten Beitrag für den Wettbewerb und die damit 

verbundene Zwecke (Bewertung im Rahmen des Wettbewerbs sowie ggf. die Präsentation auf 

Veranstaltungen, Veröffentlichungen in Druckschriften oder Online-Medien des Veranstalters) zu 

nutzen und stimme(n) weiterhin zu, dass der Vorname (und bei doppelt genannten Vornamen 

maximal die ersten zwei Buchstaben des Nachnamens) und das Alter meines / unseres Kindes in 

Verbindung mit dem Kreativwettbewerb genannt werden dürfen. 

 

 
 
Datum: _______________ 
 
Ort: ___________________ 
 
Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten:  
 
______________________________________________________________________________ 
 
 
Name des/der Erziehungsberechtigten (Bitte in Druckbuchstaben):  
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
 
 

- Die ausgefüllte Einverständniserklärung wird mit der Einreichung des Kreativprojekts abgegeben - 


