Formular zur Aufnahme in die Vorschlagsliste (Jugendschoffen)

An das Jugendamt der Stadt/des Kreises

Korlsbad

Schoffenwahl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRiG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fiir die Wahl
_I,E’\einer Jugendschéffin/eines Jugendschéffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Geburtsname (bei Abweichung)

Maciejewski

Vorname/n

Markus

Geburtsort (Gemeinde/Kreis) Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit
Siegen 29.07.1964 deutsch

Beruf (bei Mitarbeitern im 6ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)
Elektroinstallateur Meister (Ausbilder fiir Elektroniker)

Stralle/Hausnummer Postleitzahl Wohnort
Fliederstrale 7/1 76307 Karlsbad
Telefon (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe)
0156774027558 markus.maciejewski@gmx.de

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden veroffentlicht, wenn Sie vom Jugendhilfeausschuss auf die

Vorschlagsliste fir Jugendschoffen gewahlt werden. Von lhrer Anschrift wird nur der Wohnort mit PLZ, ggf. der

Ortsteil, von lhrem Geburtsdatum nur das Jahr veroffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

nicht auf Bewahrung) von mehr als 6 Monaten bestraft worden.

ﬁ( Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittlungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer

ﬁs\' Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht wegen einer vorsatzlichen Straftat zu einer Freiheitsstrafe (auch

sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Amter erkannt

werden kann.

Bitte wenden

Schoffenwahl

2023

werwschoeffenwahl de


mailto:markus.maciejewski@gmx.de

')ii Ich verfuge lber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.

';Zi Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

X lch befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine eidesstattliche Versicherung {iber mein

Vermodgen abgegeben.

,")‘( (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtégigen Hauptverhe
Strafsachen fiihle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung:
Ich bin Vater von 4 Kindern.

Seit Uber 30 Jahren Bin ich als Ausbilder bei der EnBW tatig. Des Weiteren bin ich Priifer be
Karlsruhe. Wahrend dieser Zeit habe ich mich mit vielen unterschiedlichen Situationen

auseinandergesetzt um gute Losungen zu finden.

Ich begriinde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):

Férdern und Vordern dem Jugendlichen eine Perspektive geben. Mit
einem Urteil das ihnen Hilft sich weiter zu Entwickeln um in unserer
demokratischen Gesellschaft Ful zu fassen.

Fir den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Jugendschoffin/eines Jugendschoffen
ﬁl am Amtsgericht
(0 am Landgericht

(kurze Begriindung). Ich weil3, dass der Schoéffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebu
ist:
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(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den
Schoffenwahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittiung darf nur zum Zweck der
Schoéffenwahl erfolgen.
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(Ort/Datum, Unterschrift)

Schoffenwahl

» 2023

www.schoe ffenwah l.de
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Bewerbung zur Aufnahme in die Vorschlagsliste der Jugendschoéffenwahl 2023

An die

Gemeinde Karlsbad
Hauptamt

Frau Dietz
Hirtenstr. 45

76307 Karlsbad

Schoffenwabhl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRiG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fur die Wahl

%einer Jugendschoffin/eines Jugendschoffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Geburtsname

c‘"LQ /JLQ
A nireq s

Geburtsor;/(Zn;emde/Krels) Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit

8?,4ﬁ é& deutsch

Beruf (bei Mitarbeitern im 6ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)

[Taumopaclafop + Pocvad €502/ a1l X

Vorname/n

StraRe/Hausnummer Postleitzahl | Ort
Belo) m)dy 39 | Feior ELar/sbHeof
Telefo freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe) e
A#6 225C 345 Z | hyette —dedd/ /] sen @f-oniia 2y

: Dle gesetzlich notwendlgen Daten werden veréffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht zu einer Freiheitsstrafe (auch nicht auf Bewahrung) von mehr als
6 Monaten bestraft worden.

Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittlungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer
sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Ehrenamter

erkannt werden kann.




’%‘:L Ich verfuge Uber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
Wf Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

@ Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine Vermégensauskunft (friher:
eidesstattliche Versicherung) abgegeben.

(freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtédgigen Hauptverhandlung in
Strafsachen fuhle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung:
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Ich begrunde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):
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Fiir den Fall meiner Wahl bevorzuge |ch das Amt einer Schoffmlemes Schoéffen

& am Amtsgericht
[0 am Landgericht

(kurze Begrindung). Ich weil3, dass der Schoéffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden ist:
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(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den Schéffen-
wahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der Schéffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift)




Bewerbung zur Aufnahme in die Vorschlagsliste der Jugendschoffenwahl 2023

An die | Binnana
Gemeinde Karlsbad -
Hauptamt

Frau Dietz [T T a—
Hirtenstr. 45 J [ V0]
76307 Karlsbad

Schoéffenwahl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fiir die Wahl

M einer Jugendschoffin/eines Jugendschoffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Geburtsname
B Crinn
Vo name/n /
;= Mg g/fff/n il

byrtsort (GemeinderKreis) Geburtsdatum Staatsangehdérigkeit

M&meDu) LR.O P /{?ﬁ deutsch

Beruf (bel Mitarbeitern im &ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatlgkelt)

StraRe/Hausnummer Postleitzahl Ort
RM@&WW')AH 26302 | Have baol
Telefon (frelwnllge Angabe) E-Mail (fEeiwiIIige Angabe)
A4 52508534 mz—g’m/w_ $ecevon e de

* D|e gesetzlich notwendigen Daten werden veréffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

N Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht zu einer Freiheitsstrafe (auch nicht auf Bewéhrung) von mehr als
6 Monaten bestraft worden.

M Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittiungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer
sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Ehrenamter

erkannt werden kann.
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X Ich verflige Gber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
Rf Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine Vermdégensauskunft (friiher:
eidesstattliche Versicherung) abgegeben.

K (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtagigen Hauptverhandlung in

Strafsachen fuihle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung:

-j{-couwwo&rw A ecenvdaaly

Ich begriinde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):

Aol Aleh e 4 elee ﬁmu—mo/tmcw@d& olev
’VM/Momg <tan |

Fiir den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Schéffin/eines Schéffen

& am Amtsgericht
am Landgericht

(kurze Begrundung). Ich weil3, dass der Schéffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden ist:

Kanbbaol, dondl 42023 gﬂw&é é/ U/

(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den Schoéffen-
wahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der Schéffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift) -







Bewerbung zur Aufnahme in die Vorschlagsliste der Jugendschéffenwahl 2023

An die

Gemeinde Karlsbhad
Hauptamt

Frau Dietz
Hirtenstr. 45

76307 Karlsbad

Schoéffenwahl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fir die Wahl

ﬁﬁiner Jugendschoéffin/eines Jugendschoéffen.

Angaben zur Person*

Name ggf. Geburtsname

DI ENVERCW I T

.

Vorname/n

NSy Helmar

Geburtsort (Gemeinde/Kreis)
H@u,l(é by

Geburtsdatum

1 7 . 4Q§é) deutsch

Staatsangehorigkeit

Beruf (bei Mitarbeitefn im 6ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)

fﬁfﬂﬁamw [ Sendtrsi HMU(WK/)

StraRe/Hausnummer zahl ort /
I Buckebiqtoh] 76907 | arlshed ~Huerbuc
Telefon (freiwjllige Angabé) E-Mail (freiwillige Angabe)
ZﬂZ/; ?? j‘/'(/'!f»'t /{’PIKV/‘%I/IZ@Z L/’/l/“ff l[f

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden veréffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

M‘ Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht zu einer Freiheitsstrafe (auch nicht auf Bewahrung) von mehr als

6 Monaten bestraft worden.

% Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittlungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer
sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Ehrenamter

erkannt werden kann.




ﬁ( Ich verfuige Uber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
DX Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

& Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine Vermogensauskunft (friher:
eidesstattliche Versicherung) abgegeben.

X (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrsttindigen bzw. mehrtéagigen Hauptverhandlung in
Strafsachen flhle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung: " . . Q VL%
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Ich begriinde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):
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Fiir den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Schoffin/eines Schéffen

[0 am Amtsgericht
bd am Landgericht

(kurze Begriindung). Ich weil, dass der Schoffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden ist:
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(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den Schoffen-
wahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der Schéffenwahl erfolgen.

Yarlshud 1.20.00 ) Pt

/ .........................................

(Ort/Datum, Unterschrift)




Bewerbung zur Aufnahme in die Vorschlagsliste der Jugendschéffenwahl 2023

An die g \N

Gemeinde Karlsbad {80 \oXg
Hauptamt PrRLE
Frau Dietz N ot L

Hirtenstr. 45 ‘ e el A\
76307 Karlsbad o\

Schoffenwabhl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fur die Wahl

yw‘\einer Jugendschéffin/eines Jugendschoffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Gebu}?ay’e
\Kp ey

Vorname/n (//é Ve/

Geburtsort (Geme%'f\ie/Kreis) G;bu tsdatum Staatsangehérigkeit ’

L (s lf Va7, é() deutsch

Beruf (bei Mitarbeitern‘ im offentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)

a}é\fse/ (ﬁ/sn //bnjer A/ fé Poﬁ?ﬁ?;% Ort //[1/ (/}5(( /(
Telefor (freiwilligé/An abe E-Mail (freiwillige Anggbe
5\ 10 //g? (/7/( UMC’(CEWQ? /é)/ch Z/&u p

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden veréffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht zu einer Freiheitsstrafe (auch nicht auf Bewahrung) von mehr als
6 Monaten bestraft worden.

\% Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittiungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer
sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Ehrenamter

erkannt werden kann.
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lXi Ich verfuge Uber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
b@ Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

"% Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine Vermdégensauskunft (friher:
eidesstattliche Versicherung) abgegeben.

)
- (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtagigen Hauptverhandlung in

Strafsachen fiihle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung: ; J
: - ¢ o 4 o . A,
’ b? }_)/r( éu ’Z(') (,( L/( O ay (3(/&“/( /J‘LL” 5 /c”/l«
/ . /
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Ich begriinde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):

Fiir den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Schéffin/eines Schoéffen

" am Amtsgericht
ﬂ am Landgericht

(kurze B e rindung). Ich weil, dass der Schoffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden ist:

/ ///&z__é(ﬂ @/&u F /’[”” AR Y U‘”f”(f) NUr
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(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den Schoéffen-
wahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der Schoéffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift)




Formular zur Aufnahme in die Vorschlagsliste (Jugendschoffen)

An das Jugendamt der Stadt/des Kreises

Schoffenwabhl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fir die Wahl

einer Jugendschoffin/eines Jugendschoffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Geburtsname (bei Abweichung)

LG

Vorname/n
reTER MICHREL
Geburtsort (Gemeinde/Kreis) Geburtsdatum Staatsangehorigkeit

WQL CeuH = 0. OS. /{ﬁg?, deutsch

Beruf (bei Mitarbeitern im &ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)

PELUGIoOS LEH PETR w. W B cHEN DIECST

Stralle/Hausnummer Postleitzahl Wohnort
Mo2avrCT®, YolA | 2630 LR TR
Telefon (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe)

O12c2 / 22 x5 lpg#e cdouwe LN ol —ouliue . e

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden veréffentlicht, wenn Sie vom Jugendhilfeausschuss auf die
Vorschlagsliste fiir Jugendschoéffen gewahlt werden. Von lhrer Anschrift wird nur der Wohnort mit PLZ, ggf. der
Ortsteil, von Ihrem Geburtsdatum nur das Jahr veréffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht wegen einer vorsatzlichen Straftat zu einer Freiheitsstrafe (auch
nicht auf Bewahrung) von mehr als 6 Monaten bestraft worden.

/'(Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittlungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer

sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung offentlicher Amter erkannt
werden kann.

Bitte wenden

Schoffenwahl

» 20273



)( Ich verflige lber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
)X Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

y Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine eidesstattliche Versicherung liber mein
“ Vermdgen abgegeben.

D

(freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtégigen Hauptverhandlung in
©  Strafsachen fiihle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziebung:' . g s 1g :

elvey @il ¢ \'{(\« ot Olg Stee ot \b\?\@,\\rgfwuoﬂe (-/{8'2(1’/(33‘{')

Cerk A€ GywwaXio(Lelive T . e Ao
2 Wikooles (s - 29924 48%% ) o {ugedivaiues Hoeciall (4980~ L3¢C)

Ich begriinde die Bewerbung flir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):

Fur den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Jugendschoffin/eines Jugendschoffen
am Amtsgericht

[0 am Landgericht

(kurze Begriindung). Ich weil3, dass der Schoffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden
ist:

(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den
Schéffenwahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der
Schoffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift)

Schoffenwahl
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Formular zur Aufnahme in die Vorschlagsliste (Jugendschdéffen)

EINGANG
13, MRZ. 2023

An das Jugendamt der Stadt/des Kreises

Schoffenwahl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserklarung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fiir die Wahl

[0 einer Jugendschdoffin/eines Jugendschoffen.

Angaben zur Person*

Ni%ze, ggf. Geburtsname (bei Abweichung)
Y \ oo v

<

Vorname/n i %
/)e’@’if /fi[ﬂm* éw(/wd, %wn =
Geburtsort (Bemeinde/Kreis) \Geburtsdatum Staatsangehérigkeit

A’fbﬁl&r in W)“mg_\ A4 Ao 49{é deutsch

Beruf (bei Mitgrbeite'r’n im offéntlichen Dienst auch Angabe der Tétigkeit)

S?raf&e7ﬂay{nme‘: = Postleitzahl Wohnort
C bl . 27 28304 /éfg et
Telefon (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe)

076 6/SHLIAE

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden verdffentlicht, wenn Sie vom Jugendhilfeausschuss auf die
Vorschlagsliste fiir Jugendschoffen gewahlt werden. Von Ihrer Anschrift wird nur der Wohnort mit PLZ, ggf. der
Ortsteil, von lhrem Geburtsdatum nur das Jahr veroffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

B Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht wegen einer vorsatzlichen Straftat zu einer Freiheitsstrafe (auch
nicht auf Bewahrung) von mehr als 6 Monaten bestraft worden.

ﬂ. Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittlungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer

sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung éffentlicher Amter erkannt
werden kann.

Bitte wenden

Schoffenwahl

% 2023

www.schoeffenwahl.de



B Ich verfiige (iber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
B_Ich war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

A Ich befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine eidesstattliche Versicherung tiber mein
Vermdgen abgegeben.

B (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtégigen Hauptverhandlung in
Strafsachen fiihle ich mich gesundheitlich gewachsen.

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung: | / | ; a
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Ich begriinde die Bewerbung fiir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe): ‘
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Fiir den Fall meiner Wdhl bevorzuge ich das Amt einer Jug chéffin/eines Jugendschoffen
Bam Amtsgericht

O am Landgericht

(kurze Begriindung). Ich weiB, dass der Schoffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden
ist:

1o baddln. 433, 2025 )

(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den
Schoffenwahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der
Schoffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift)
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Formular zur Aufnahme in die Vorschlagsliste (Jugendschoffen)

An das Jugendamt der Stadt/des Kreises

Schoffenwahl fiir die Amtsperiode 2024 bis 2028
Angabe der notwendigen Daten, Einverstandniserkldrung und Versicherung nach § 44a DRIG

Ich beantrage die Aufnahme in die Vorschlagsliste fiir die Wahl
[ einer Jugendschéffin/eines Jugendschéffen.

Angaben zur Person*

Name, ggf. Geburtsname (bei Abweichung)

‘Basciu

!'Vorrgmeflﬁ B S a ]
Angelo ‘
j Geburtsort (Gemeinde/Kreis) | Geburtsdatum | Staatsangehérigkeit |

‘Frankfurt am Main [22.07.1981 deutsch |

Beruf (bei Mitarbeitern im 6ffentlichen Dienst auch Angabe der Tatigkeit)
Technischer Mitarbeiter l

StraRe/Hausnummer T Postleitzahl ~ [Wohnott
'Am Neubruch 2 '76307 fKarlsbad |
| Telefon (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe) |
1015233649441 'angelo@basciu.de

* Die gesetzlich notwendigen Daten werden veréffentlicht, wenn Sie vom Jugendhilfeausschuss auf die
Vorschlagsliste fur Jugendschoffen gewahlt werden. Von lhrer Anschrift wird nur der Wohnort mit PLZ, ggf. der
Ortsteil, von Ihrem Geburtsdatum nur das Jahr veroffentlicht.

Bitte kreuzen Sie die nachfolgenden Fragen an, wenn die Aussage auf Sie zutrifft:

@ Ich bin in den letzten 10 Jahren nicht wegen einer vorsétzlichen Straftat zu einer Freiheitsstrafe (auch
nicht auf Bewédhrung) von mehr als 6 Monaten bestraft worden.

Gegen mich lauft kein strafrechtliches Ermittiungsverfahren wegen eines Verbrechens oder einer

sonstigen Straftat, derentwegen auf den Verlust des Rechts zur Bekleidung 6ffentlicher Amter erkannt
werden kann,
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Ich verflige tiber ausreichende Kenntnisse der deutschen Sprache.
1 lch war nie hauptamtlicher oder inoffizieller Mitarbeiter des Staatssicherheitsdienstes der DDR.

lch befinde mich nicht in der Insolvenz und habe auch keine eidesstattliche Versicherung tiber mein
Vermdogen abgegeben.

[ (freiwillige Angabe): Den Anforderungen einer mehrstiindigen bzw. mehrtédgigen Hauptverhandlung in
Strafsachen fiihle ich mich gesundheitlich gewachsen.,

Ich habe folgende Erfahrungen in der Jugenderziehung:
Ich habe keine professionelle Erfahrung in Jugenderziehung, habe jedoch selbst einen

12-jahrigen Sohn. Zusélzlich habe ich einige Zeit im BBRZ Karlsbad sowie
anschliefiend als Hausmeister in Schulen gearbeitet und hier zuséizliche Erfahrung im

Umgang mit Jugendlichen gesammelt.

Ich begrinde die Bewerbung fir das Amt wie folgt (freiwillige Angabe):

Dadurch, dass ich selbst in einem Kinderdorf aufgewachsen bin, habe ich einige Félle
mitbekornmen, in denen Jugendliche "auf die schiefe Bahn" geraten sind. Mein Versténdnis flir
schwierige Lebensbedingungen und familidre Umsténde ist aus eigener Erfahrung daher grofd. Ein
solcher Hintergrund ist aus meiner Sicht von grofiem Vorteil fir das Amt als Jugendschéffe, um die
jeweiligen Angeschuldigten unter Beachtung dieser Umsténde besser einschatzen zu kénnen.

Fur den Fall meiner Wahl bevorzuge ich das Amt einer Jugendschéffin/eines Jugendschaffen

A am Amtisgericht

[ am Landgericht

(kurze Begrtindung). lch weif3, dass der Schoffenwahlausschuss an meinen Wunsch nicht gebunden

ist:

Da meines Wissens Verfahren im Jugendstrafrecht vor dem Landgericht weniger hdufig
vorkommen, ist mein Interesse an einer Tatigkeit arm Amtsgericht gréer.

il 5, A

(Ort/Datum, Unterschrift)

Ich bin einverstanden, dass auch die freiwilligen Daten an den Jugendhilfeausschuss und den
Schoffenwahlausschuss weitergegeben werden. Die Ubermittlung darf nur zum Zweck der

Schoffenwahl erfolgen.

(Ort/Datum, Unterschrift)
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