Anmeldung Ferienspiele

KATHOLISCHE 11. August - 15. August 2025
JUGEND
OCKSTADT
Teilnehmer/in

Name [
Strafse [
PLZ [ ’ Wohnort 1 }
Geb.-Dat. ( ’ Alter in Jahren [ ]

Erziehungsherechtigte/r

Name ( ]
Tel. privat [ ’ Tel. dienstlich [ }
Tel. Notfall [ ’ E-Mail [

Mein Kind entscheidet sich an diesen Tagen teilzunehmen Ja Nein

1.  Kennenlern - Tag

2 Bewegungstag in der Sporthalle
3. Kreativer Workshop - Tag
4

Schwimmbadbesuch Ockstadt

O0000
O0OO000O

5.  Abschlussfest mit Ubernachtung

Mein Kind Q kann schwimmen

O kann nicht schwimmen

Q ist allergisch auf

Q Von meinem Kind diirfen Bilder gemacht werden

Q und diese veroffentlicht werden (Website, Instagram)

Q und diese ohne Gesichtserkennung veroffentlicht werden (Website, Instagram)

Q ich habe die Einverstindniserklarung gelesen und stimme dieser zu

| |

Ort Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte/r




