Tragerverein zur Betreuung von Monschauer Grundschulkindern e.V.

Liebe Eltern,

damit die Ferienbetreuung ihres Kindes auch rechtlich problemlos durch-

gefuhrt werden kann, bitten wir Sie, dieses Formular auszufillen und uns mit der
Anmeldung, spatestens aber zu Beginn der Ferienbetreuung einzureichen. Bitte flllen
Sie die zutreffenden Felder aus!

Name des Kindes:

1. Bringzeiten:

ich bringe mein / unser Kind morgens taglich um 8.00 Uhr

ich bringe mein / unser Kind morgens taglich um 9.30 Uhr

Bemerkungen:

2. Einverstandniserklarung Schwimmen

Mein / unser Kind kann schwimmen.

Mein / unser Kind kann nicht schwimmen

und muss deshalb eine Schwimmbhilfe (Schwimmgurtel / -fliigel) anziehen / nutzen

Im Vennbad Monschau erlauben wir die Nutzung:

des Nichtschwimmerbeckens (0,60 m - 1,25 m tief)

des Schwimmerbeckens (1,80 m - 3,80 m tief)

3. Veroffentlichung Fotos

Ich / wir (Name / Vorname Erziehungsberechtigte)

bin / sind nicht damit einverstanden, dass mein / unser Kind
wahrend der Ferienbetreuung 2026 / 2027 gemeinsam mit anderen
Kindern fotografiert wird und dass die Fotos verdffentlicht werden durfen (Presse /

Homepage des Tragervereins).
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Tragerverein zur Betreuung von Monschauer Grundschulkindern e.V.

Ich kann meine Ablehnung Uber die Verdffentlichung und Verwendung

von Fotos jederzeit fur die Zukunft zuricknehmen.
Hinweis:

Falls der Punkt 3 nicht ausgefullt wird, kann es sein, dass Fotos lhres Kindes gemacht
und veroffentlicht werden.

4. Besonderheiten Essen:
Bei meinem / unserem Kind sind folgende Besonderheiten beim Essen zu

berlcksichtigen: (z. B. vegetarisch, vegan, Allergien, Laktoseintoleranz, etc.)

5. Notfallkontakte

Damitim Notfall (z. B. Unfall Ihres Kindes) ein/e Erziehungsberechtige/r oder eine
verantwortliche Person erreichbar ist, darfich unbedingt um Angabe einer Handy-Nr.
bitten.

Handynummer verantwortliche Person

Erkldrung:

Ich /wir habe/n die Punkte 1 bis 5 verstanden und wahrheitsgemaf ausgefullt.

Ort, Datum Unterschrift
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