Teilnahmebedingungen:

10.

11.

Ich habe die Einladung/Ausschreibung fiir die genannte Freizeit zur Kenntnis genommen und bin mit der
Teilnahme meines Kindes einverstanden.

Ich versichere durch meine Unterschrift, dass bei meinem Kind und bei den mit diesem in einer
Wohngemeinschaft lebenden Personen in den letzten 2 Wochen keine Krankheiten mit Infektionsgefahr
und keine Anzeichen fir eine solche Krankheit zu erkennen waren. In allen unklaren Fragen wegen einer
moglichen Ansteckungsgefahr oder Erregerausscheidung nach abgeklungener Infektionskrankheit
verpflichte ich mich, fiir eine rechtzeitige Klarung bei einem Arzt oder dem Gesundheitsamt zu sorgen.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass mein Kind an eventuell stattfindenden sportlichen
Veranstaltungen, wie Schwimmen, Kanu fahren, Rad fahren und gréBeren - auch mehrtagigen -
Wanderungen teilnimmt. Kérperliche Schaden oder Mangel, die eine Teilnahme an bestimmten
Programmpunkten nicht erlauben, teile ich auf der Anmeldung mit.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass mein Kind entsprechend seinem Alter an angemessenen
Unternehmungen im Rahmen der Freizeit i.d.R. in Gruppen und nach vorherigen eindeutigen Absprachen
teilnimmt. Dazu gehort auch das Verlassen des Veranstaltungsorts (z.B. Lagerplatz) in Kleingruppen ohne
Aufsicht sowie die Gewahrung von Freizeit ohne Aufsicht.

Im Falle einer notwendig erscheinenden arztlichen Behandlung, wird die Freizeitleitung unverziglich
Kontakt mit den Erziehungsberechtigten aufnehmen. Sind diese nicht erreichbar, liegt es im Ermessen der
Freizeitleitung bzw. des behandelnden Arztes, Entscheidungen tiber die notwendige arztliche Versorgung
zu treffen.

Ich habe mein Kind darauf aufmerksam gemacht, dass es die bestehende Hitten- bzw. Lagerordnung,
sowie die Anordnungen der DPSG und ihrer Mitarbeiter/innen zu befolgen hat. Mir ist bekannt, dass grobe
Verst6Re einen sofortigen Ausschluss nach sich ziehen kénnen und die dadurch entstehenden Kosten (z.B.
Rickreise nach Hause) zu meinen Lasten gehen.

Bei der Riickkehr werde ich oder eine von mir dazu ermachtigte Person mein Kind abholen. Die
Aufsichtspflicht der Kinder- und Jugendférderung und ihrer Mitarbeiter/innen endet somit an dem von der
DPSG angegebenen Treffpunkt.

Ich nehme zur Kenntnis, dass ich flir Schaden, die mein Kind verursacht, selbst aufkommen muss
(Haftpflichtversicherung ist zu empfehlen).

Ich nehme zur Kenntnis und informiere mein Kind, dass die Jugendschutzbestimmungen (Nikotin, Alkohol,
Ausgehzeiten bezuglich Gaststatten- und Discothekenbesuch, usw.) eingehalten werden.

Ich stimme zu, dass Bilder/Filmsequenzen meines Kindes veréffentlicht werden dirfen (z.B. auf der
Stammes-Homepage oder in der Zeitung).

Sollte eine oder mehrere Bestimmungen dieses Vertrages ganz oder teilweise rechts unwirksam sein, so
wird dadurch die Giiltigkeit der Gbrigen Bestimmungen nicht beriihrt. An die Stelle der unwirksamen
Bestimmungen tritt riickwirkend eine inhaltlich moglichst gleiche Regelung, die dem Zweck der gewollten
Regelung am nachsten kommt.

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der von mir gemachten, vorstehenden Angaben und erklare
mich mit den Teilnahmebedingungen einverstanden.

Datum, Unterschrift Erziechungsberechtigter/e

Datum, Unterschrift Teilnehmer/in

Anmeldung Ebersberg
2018

LZurtick in die 90er*




Liebe Gripplinge, liebe Eltern, Name, Vorname:

Anschrift:

unsere diesjahrige Fahrt auf den Ebersberg steht ganz unter dem Motto , Zuriick in die 90er”. Vom 09. Mai bis
zum 13. Mai 2018 erkunden wir das Pfadfinderschloss und seine Umgebung. Geburtsdatum:

Angaben zum gesetzlichen Vertreter:

Treffpunkt zur Abfahrt: Mittwoch, 09. Mai 2018 um 17.00 Uhr am Parkplatz der Stauferlandhalle in
Salach
Name:
Riickkehr: Sonntag, 13. Mai 2018 gegen 14.00 Uhr am Parkplatz der Stauferlandhalle in
Salach Anschrift:
Kosten: 50,00¢ fiir das erste Kind Telefon zu Hause:

25,00€ fiir das zweite Kind

Weitere Geschwister fahren kostenlos mit. .
Telefon tagstber:

Kontodaten: Kreditinstitut: Volksbank Goppingen

Mobil:
IBAN: DE19 6106 0500 0140 8740 03
BIC: GENODES1VGP E-Mail:
Betreff: Ebersberg Name (der Familie) .
Weitere Telefon-Nr:
(z.B. von Verwandten fiir Notfille)
Anmeldeschluss: 20. April 2018

[ ist Schwimmer/darf baden
Erfreulicher Weise konnten wir im vergangenen Jahr alle 64 Betten des Schlosses belegen. Leider heit das aber g '\j‘t Nltcht.schW|mmer/darf nicht baden
egetarier

auch, dass in diesem Jahr eventuell nicht jeder der mochte, mitfahren kann. Um eine moglichst gerechte Vergabe

der Platze zu gewshrleisten, werden diese nach dem Datum der bei uns eingegangenen Uberweisung vergeben. Hausarzt des Kindes:
Wer zuerst Uiberweist darf mit.

Krankenkasse:
Selbstverstandlich werden zu spat tiberwiesene Beitrage zurlickerstattet. Die Abgabe der Anmeldung spielt
hierbei keine Rolle. Diese muss lediglich bis Anmeldeschluss bei den Leitern eingegangen sein. Allergien:

Medikamente:

Samtliche Medikamente sind den jeweiligen Leitern mit Einnahmeplan abzugeben.

Krankheiten/Behinderungen:

Sportliche Einschrankungen

Sonstige Hinweise:

Hiermit melde ich meinen Sohn/ meine Tochter zu obiger Freizeit an.



