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Führung vernetzt 
 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
wir freuen uns über Ihr Interesse an Führung vernetzt. 
 
Als agentur mark organisieren wir das Programm. Um uns erste Anhaltspunkte für den thematischen Input 
zu geben, benötigen wir einige Angaben von Ihnen. Daher bitten wir Sie, diesen Bogen auszufüllen und an 
uns zu senden. 
 
Mit dieser Anmeldung geben Sie auch Ihr Einverständnis, dass Ihre Daten in der Führung vernetzt Datei ge-
speichert werden. Außerdem stimmen Sie der Wahrung der Vertraulichkeit zu. Einzelheiten finden Sie am 
Ende des Bogens. 
 
Bitte senden Sie den Anmeldebogen  
 

- per E-Mail an huedepohl@agenturmark.de oder bonikowski@agenturmark.de oder 
 

- per Post an:   
agentur mark GmbH 
Eilperstr. 71-75 
58091 Hagen 

 
 
Vielen Dank für Ihre Anmeldung. 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
Sibylle Hüdepohl und Lucia Bonikowski 
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Anmeldebogen für Führungskräfte 

 

Ihre beruflichen Daten  

Name des Unternehmens 

Abteilung 

Position, bzw. Funktion 

Adresse 

Telefon 

E-Mail        

 

Ihre persönlichen Daten 

Name 

Adresse 

Telefon 

E-Mail 

Geburtsdatum  

 

Ihre beruflichen Erfahrungen 

1. Beschreiben Sie bitte kurz Ihre derzeitigen Aufgaben und Zuständigkeiten: 

 

 

 

 

2. An welcher Stelle im Unternehmen ist Ihre aktuelle Position angesiedelt? Wie viele Ebenen sind 
Ihnen vorgesetzt, wie viele sind Ihnen untergeordnet? 
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Ihre Motivation und Interessen 

Was motiviert Sie zur Teilnahme an Führung vernetzt? 

 

 

 

 

Welche Beweggründe für die Teilnahme sind für Sie besonders relevant? 

☐ Ausweitung Ihres beruflichen Netzwerkes 

☐ Austausch zu konkreten Fällen aus der Praxis 

☐ Ideenaustausch 

☐ Erweiterung Ihrer Führungskompetenz 

☐ Thematischer Input  

 

Gibt es bestimmte Themen oder Fragestellungen, die Sie gern in den Austausch einbringen möchten? Bitte 
benennen Sie diese. 

 

 

 

 

Zugang 

Wie sind Sie auf Führung vernetzt aufmerksam geworden? 

☐ Presse        ☐ Flyer     ☐ Internet       ☐ Mail 

☐ persönliche Kontakte  

☐ Ansprache durch Führungskräfte im Unternehmen 
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Erklärung 
 

Einverständniserklärung 

Ich bin damit einverstanden, dass die oben gemachten Angaben in der Unternehmens-Datei des Programms 
gespeichert und zu statistischen Zwecken anonymisiert ausgewertet werden (§§ 13 und 14 Datenschutzge-
setz Nordrhein-Westfalen). 
 

Vertraulichkeit  

Alle persönlichen und unternehmensinternen Informationen, die im Rahmen von Führung vernetzt ausge-
tauscht werden, unterliegen der Vertraulichkeit und sind entsprechend zu behandeln. Die Wahrung der Ver-
traulichkeit gilt auch über die Dauer des Programms hinaus. 

 

 

 

________________________________   _____________________________________ 

Ort, Datum                Unterschrift  

  



Einwilligungserklärung zur Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten durch die 
agentur mark GmbH 

Kontaktdaten der agentur mark GmbH 

agentur mark GmbH, Eilper Str. 71 - 75, 58091 Hagen 

Geschäftsführung Kirsten Kling, kling@agenturmark.de 

Datenschutzbeauftragter, datenschutz@agenturmark.de 
Direkte/r AnsprechpartnerIn agentur mark GmbH:   

Ich erkläre mich einverstanden, dass meine Daten im Rahmen der datenschutzrechtlichen 

Bestimmungen durch die agentur mark GmbH zu folgenden Zwecken verarbeitet werden: 

• zur Information über Förderangebote von Land, Bund und EU

• Einladung zu thematischen Veranstaltungen zur Förderung und Verbesserung der
beschäftigungspolitischen, wirtschaftlichen und sozialen Struktur der Region

• Abwicklung von Förderprojekten, an denen der/die UnterzeichnerIn sich aktiv beteiligt

Die gespeicherten Daten werden vertraulich behandelt und nicht an Dritte (außer ggf. zur Abwicklung von 

Förderprojekten, an denen der/die UnterzeichnerIn sich aktiv beteiligt) weitergegeben. 

Ihre Daten werden gemäß § 35 Abs.2 Bundesdatenschutzgesetz n.F. spätestens am Ende des 4. 

Kalenderjahres nach Speicherung gelöscht. Sollten förderrechtliche oder kaufmännische 
Dokumentationserfordernisse bestehen, werden bis zum Ablauf dieser Fristen die Daten zunächst für die 

Kontaktaufnahme gesperrt und die Löschung nach Ablauf der relevanten Fristen vorgenommen. 

Mir ist bekannt, dass ich einmal jährlich eine kostenlose Auskunft verlangen kann über die bei der 

agentur mark zu meiner Person gespeicherten Daten.  

Die Verarbeitung meiner Daten erfolgt auf freiwilliger Basis meinerseits. Ich kann mein Einverständnis 
ohne für mich nachteilige Folgen verweigern bzw. jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. 

Meine Widerrufserklärung werde ich richten an:  
agentur mark GmbH, Eilper Str. 71 - 75, 58091 Hagen, kling@agenturmark.de 

Die Kontaktaufnahme kann wie folgt erfolgen: 

☐ Telefon

☐ Mobiltelefon

☐ E-Mail

Unternehmen 

Vorname, Name 

Adresse  

Mitarbeiterzahl 

Datum: Unterschrift 

Position, Abteilung 
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