Bitte nur telefonisch anmelden! Dieses Formular dient lediglich zur Orientierung.
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Anmeldenummer:

Anmeldebogen Ferie nSpaB Bitte das Formular in Druckbuchstaben ausfallen.

Name Vorname
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Telefon Tel. dienstl.
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1 Sollte ibr Kind einen Tagesausflug mitmachen, kennzeich
bewegen darf. 2 Hiermit erklare ich mich einverstanden, dagt
Medien verdffentlicht werden durfen. 3 z.B Allergien und
Bemerkungen nicht reichen, benutzen sie bitte den olgebogen.
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Die Teilnahmebedingungen - siehe *) im Ferienspalprogramm - erkenne ich an!

(Unterschrift der Erziehungsberechtigten)
Nur giiltig, bei Originalunterschrift der/des Erziehungsberechtigten!



