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		Seite 2 zum Schreiben vom……





Stadtranderholung 2026
Anmeldebogen

Kind:					    			Eltern/Sorgeberechtigter
Name: ________________________    			 Name: _____________________

Vorname: _____________________			 Vorname: __________________

geb. am: ______________________			 Telefon: ____________________

Straße: ________________________			 Straße: _____________________

PLZ/Ort: _______________________			 PLZ/Ort: ____________________

Telefon während der Ferienaktion (z.B. Arbeitsstelle): ________________________________
[bookmark: Kontrollkästchen7][bookmark: Kontrollkästchen8]Besteht eine Haftpflichtversicherung:		 ja |_|		nein |_|  	
Welche Krankheiten / Einschränkungen meines Kindes müssen beachtet werden (z.B. Asthma, Allergien):

Medikamente: ________________________________________________________________________

Letzte Tetanusimpfung: 			Masernimpfung (seit 01.01.2020 Nachweis erforderlich):
__________________________________   _________________________________________________

Krankenkasse: ________________________________________________________________________

[bookmark: Kontrollkästchen1][bookmark: Kontrollkästchen2][bookmark: Kontrollkästchen3]Was ist beim Essen zu beachten? |_| Vegetarier	|_| Moslem	|_| Anderes _____________________

[bookmark: Kontrollkästchen4]Mein Kind muss dringend ab 7:45 Uhr betreut werden |_| (Frühstück wird von den Kindern mitgebracht.)


Teilnehmerbeitrag: 160,00 EUR
Der Betrag ist bar oder per Überweisung nach Rechnungstellung spätestens bis 15.06.2026 zu entrichten



__________________________________________
Datum                 Unterschrift Sorgeberechtigter



Gruppenwunsch (Freund/Freundin):___________________________
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