JUGENDFEUERWEHR

LANDKREIS SCHWANDORF

Jugendwart- und Jugendsprecherausflug 2024

Teilnahmeerlaubnis

Name und Anschrift des Jugendlichen:

Vorname:
Name:
StraBe:

PLZ / Ort:
Geb.-Datum:

Hiermit erlauben wir unserem Sohn / unserer Tochter die Teilnahme am Jugendwart- und
Jugendsprecherausflug 2024 zur FloRfahrt nach Lechbruck am See und Besuch im
Jumphouse Minchen.

Unser Sohn / unsere Tochter ...

.. ist derzeit vollkommen gesund: [JJa ] Nein
.. hat folgende Krankheiten / Unvertraglichkeiten:

.. muss regelmafig folgende Medikamente einnehmen:

... ist versichert bei folgender Krankenkasse:
Wir als Erziehungsberechtigte sind wahrend des Ausflugs hier telefonisch zu erreichen:

Telefon:
Handy:

Weitere Hinweise:

Sollte sich am Gesundheitszustand unseres Sohnes / unserer Tochter etwas andern,
was die Teilnahme an der Veranstaltung beeintrachtigen kann, so werden wir den
Betreuer / die Betreuerin unverziglich davon in Kenntnis setzen.

Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

FREUNDSCHAFT. GEMEINSCHAFT. PARTNERSCHAFT. DEMOKRATIE. DIE JUGENDFEUERWEHR.
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