
 

 

 

 

EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNG  

 

(auszufüllen von den Eltern/ einem Elternteil minderjähriger Teilneh-

mender des Programms Campus-Scouting) 

 

Das Talentscouting im Bereich Offene Hochschule der Universität Duis-

burg-Essen (UDE) möchten mithilfe von Studierenden, die als Campus-

Scouts aktiv werden, Schüler*innen und Studieninteressierte bei ihrer 

Studienwahl unterstützt. Im Rahmen eines sogenannten Shadowing-

Days begleiten die Studieninteressierten einen Campus-Scout einen 

Tag lang in seinem/ihrem Hochschulalltag an der UDE. Ziel ist es durch 

realitätsnahe Einblicke in den „Wunschstudiengang“ und Insiderinfor-

mationen zukünftigen Studienabbrüchen vorzubeugen sowie 

Hemmschwellen abzubauen. 

 

Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden, dass mein Kind  

 geboren am 

Vor- und Nachname des Kindes     Geburtsdatum des Kindes 

 

an einem Shadowing-Day im Rahmen des Programms Campus-Scouting 

teilnimmt und eine/n Studierenden an der der Universität Duisburg-Es-

sen begleitet. 

Ich nehme zur Kenntnis, dass mein Kind aus privatem Interesse an dem 

Programm teilnimmt und daher während des Shadowing-Days nicht ge-

setzlich unfallversichert ist.  

 

 

 

Datum      Unterschrift 

 

Team Campus-Scouting 

 

Sarah Schröter, M.A. 

Tel.: 0203 / 379 – 5071 

sarah.schroeter@uni-due.de 

 

Adrienn Linder,  

Dipl.-Soz.-Wiss. 

Tel.: 0203 / 379 – 5083 

adrienn.linder@uni-due.de 

 

Akademisches Beratungs-Zent-

rum Studium und Beruf 

Bereich Offene Hochschule 

SG-Gebäude 

Geibelstraße 41 

47057 Duisburg 

 

www.udue.de/campusscouts 

www.ude-talentscouting.de 

 


