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prOju Bad Hönningen
Kirchstr.18, 53557 Bad Hönningen

015734228184 oder 02635 922739

Einverständniserklärung/Anmeldung
1. Hiermit melde ich mein Kind verbindlich für die Teenie-Woche (19.-23.08.2024) an: 
TEILNEHMER:

Name: .................................... Vorname: ............................... Geburtsdatum:.....................................

Adresse: .............................................................................................................................      Email-Adresse: ………………………………………………………………………………………………………………
PROGRAMM:


z.B. Bowling oder Kletterwald, Städtetrip, Kanu fahren oder Stand up Paddling, Moviepark o.ä., Abenteuerrallye und Abschlussgrillen 
(Änderungen aus organisatorischen Gründen sind möglich)
Es ist nur eine Anmeldung für die komplette Woche möglich. Kosten: 110,- 
2. Erziehungsberechtigte/r:  Name: .................................... Vorname: ...............................

Erreichbarkeit während der TeenieWoche: ………………………………………………………………………………


Mein Kind kann sicher schwimmen: 

JA








NEIN
3. Sonstige wichtige Informationen zu meinem Kind (z.B. Allergien, Lebensmittelunverträglichkeiten, Ernährung, Beeinträchtigungen, Medikamente)

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

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

4. Mein Kind darf sich in Kleingruppen (ab 3 Kinder) in einem begrenzten Umfeld alleine bewegen.
5. Die Aufsichtspflicht beginnt mit der Übergabe des Kindes an die Veranstalter/innen und endet mit der Rückankunft.
6. Die Anmeldung wird erst mit dem Bezahlen des Teilnehmerbeitrags verbindlich.
7. Mein Kind darf auf Bild- und Tonaufnahmen erscheinen, die im Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit der beteiligten Jugendpflegen (z.B. Homepage, Presse, Flyer) genutzt werden.
 FORMCHECKBOX 
 ja                       FORMCHECKBOX 
 nein
8. Den Teilnehmerbeitrag habe ich auf das Konto: prOju, IBAN: DE80 5776 1591 4160 0686 02,

9. BIC: GENODED1BNA überwiesen.
10. Ich habe die Teilnahmebedingungen gelesen und erkenne diese an.
...................................
...........................................................................


Datum


Unterschrift eines/r Erziehungsberechtigten

