
 

 
      

 

Anmeldung   

 
Hiermit melde ich meinen Sohn/meine Tochter  

Bitte in Druckschrift ausfüllen und für jedes Kind einen 

gesonderten Bogen verwenden! 

     

Kind: 

    

Name :                       Vorname:                  

.......................................................... 

geb.: .......................................... 

   

Erziehungsberechtigte: 

  

Name, Vorname: 

..............................................................

................................. 

  

Straße, Hausnr.: 

..............................................................

.................................. 

  

PLZ, Wohnort: 

..............................................................

..................................... 

  

Telefon-privat: 

..............................................................

...................................... 

  

Telefon-dienstl.: 

..............................................................

................................... 

 

zu der diesjährigen Ferienfreizeit nach Italien,Scarlino von 

Sa.den6.7.- Sa.den 20.7.2014-für Jugendlichen im Alter von 14 

bis 17 Jahren, organisiert durch den Kinder- und Jugendtreff 

„Next Generation“ Dingden an.   

 

Informationen zum Gesundheitszustand meines Kindes, die für 

die Betreuer während der Ferienfreizeit wichtig sind (z. B. 

Ernährungsbesonderheiten, chronische Erkrankungen, Allergien, 

Medikamenteneinnahme, Verhaltensauffälligkeiten) 

______________________________________________________________

______________________________________________________________ 

 

 

 

 
  



Was kann auf Grund der Allergie/Krankheit passieren? 

______________________________________________________________

______________________________________________________________ 

 

 

Mein Kind muss im Bedarfsfall folgende Medikamente nehmen, 

(bitte angeben) 

______________________________________________________________

______________________________________________________________ 

 

Angaben zur Krankenversicherung: - Auslandskrankenschutz -  

Krankenkasse: ____________________________________________ 

Der Auslandskrankenschutz ist bei der Krankenkasse bereits 

enthalten____, ansonsten kümmere ich mich um einen 

Auslandskrankenschein für mein Kind. _____. (Zutreffenden bitte 
ankreuzen.) 

Hauptversicherter/Geburtsjahr: 

______________________________________________________________ 

 
Mein Kind ist  

o Schwimmer   

o Nichtschwimmer 

o Freigang am Abend in kl. Gruppen   
     Die verbindliche Anmeldung wird mit der Anzahlung von 100,- € entge- 
      gen genommen, Gesamtkosten 420,-€  

 Die vollständige Zahlung erfolgt bis zum 15.6.2014  per 

Einzugsermächtigung 

 Der Veranstalter haftet nicht für selbstverschuldete Unfälle! 

 Das deutsche Jugendschutzgesetzt findet Anwendung.  

 Während der Veranstaltung werden Fotos aufgenommen, ich bin damit 

einverstanden ___ ich bin damit nicht einverstanden _____(bitte 

ankreuzen), dass diese weiterverarbeitet werden (z.B. für 

Jahresbücher, den Internetauftritt, Zeitungsmeldungen, etc.). 

 

 Für mein Kind besteht eine 

Haftpflichtversicherung:    

                     

 Ich zahlen den Anmeldebetrag von 100,-€ per 

Einzugsermächtigung an. 

Den Restbetrag zahle ich per Einzugsermächtigung 

zum 15.06.2014. (Auch Ratenzahlung möglich.) 

                

 











 

 

Erklärung: 

Ich werde mit meinem Kind die Regeln einer Ferienfreizeit 

verantwortungsbewusst besprechen und erkläre mich ggf. bereit, 

mein Kind bei schwerwiegenden Regelverstößen auf eigenen 

Kosten nach Hause  zu holen.  

Ich versichere, dass ich mitteilen werde, wenn in der 

Wohngemeinschaft des Kindes in den letzten vier Wochen vor 

Antritt der Reise ansteckende Krankheiten vorkommen sollten. 

  

..............................................................

................................................... 

Ort, Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten 
Die Angaben werden nach Bundesdatenschutzgesetz vertraulich behandelt. 


