
 

 

 

 

 

 

Anmeldung zur Sommerfahrt nach Ameland 
11.08.2018 bis 25.08.2018 

 

Hiermit melde ich meine Tochter / meinen Sohn _____________________________ 

Geboren am ________________   Geschlecht:    weiblich    männlich 

Anschrift:  ______________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________ 

Telefon: ___________________ E-Mail: _____________________________________ 

zur Sommerfahrt nach Ameland, Niederlande vom 11.08.2018 bis zum 25.08.2018 an.  

Mein Kind ist ausreichend bei der _____________________________________  

Krankenkasse krankenversichert. 

  durch den Vater/die Mutter ____________________ geboren am: _________ 

  selbstversichert (zutreffendes bitte ankreuzen) 

Mein Kind ist ausreichend Haftpflichtversichert bei der _______________________ 

Mein Kind ist Tetanus geimpft        Ja, zuletzt (Jahr) __________         Nein 

Angaben über Krankheiten, Allergien, benötigte Medikamente, andere 

Besonderheiten: 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 

Es bestehen Lebensmittelallergien:  Ja,  __________________________________ 

    Nein 

Mein Kind ist Vegetarier  ja             Nein 



Mein Kind kann schwimmen und hat:    Seepferdchen    DSA Bronze oder Höher 

und darf unter Aufsicht     schwimmen gehen     nicht schwimmen gehen 

Mein Kind kann gut Fahrrad fahren    Ja     Nein 

Mit Erlaubnis der Betreuer darf mein Kind zusammen mit anderen Kindern in 
kleinen Gruppen ohne Leiter etwas in der näheren Umgebung unternehmen 
  Ja    Nein 
 
Mein Kind darf während der Fahrt öffentliche Verkehrsmittel unter Aufsicht einer 

Begleitperson benutzen    Ja     Nein 

 

Eine Anzahlung in Höhe von 100,00 EUR habe ich überwiesen bzw. werde ich in den  

nächsten Tagen überweisen. 

  Katholische Kirche St. Margareta 

  Stadtsparkasse Düsseldorf 

  IBAN: DE27 3005 0110 0017 0028 58   

  BIC: DUSSDEDDXXX 

  Verwendungszweck: Projekt 2401 - Sofa 2018 Name, Vorname 

 

Die Anmeldung wird unsererseits erst nach Eingang der Anzahlung akzeptiert! 

 

Ich nehme zustimmend zur Kenntnis, dass die Freizeitleitung für evtl. Schäden 

oder Verlust von mitgebrachten Spielen, Handys oder anderen Elektrogeräten 

nicht haftet!  

Mein Kind ist für seine mitgebrachten Sachen und Dinge selbst verantwortlich! 

Ich habe meine Tochter / meinen Sohn darauf hingewiesen, den Anordnungen der 

Leiter stets zu folgen.  

Es ist mir bekannt, dass im Falle einer Absage die zu diesem Zeitpunkt gezahlten 

Gebühren (mindestens die Anzahlung in Höhe von 100 EUR) berechnet werden. 

 

 

 

_____________________  _________________________ 

Ort, Datum   Unterschrift der Eltern 


