
Anmeldung 
 

für Kids von 9-13 Jahren 
Hiermit melde ich mein Kind verbindlich an zum Freundschaftszeltlager 2025, 

von Sonntag, 03. August bis Sonntag, 10. August, zum Preis von 130.- € 
 
 

Name, Vorname:        

Straße, Nr. : 

PLZ, Wohnort:

Geburtsdatum, Alter:

Telefon, Handy: 

email (der Eltern):   

Ich würde gerne ins Zelt mit:

Sonstiges:  
 

 

Erklärung des Erziehungsberechtigten: 
• Meine Tochter/mein Sohn muss aufgrund ärztlicher Verordnung folgende 

Medikamente einnehmen und hat folgende Krankheiten / Unverträglichkeiten: 
 

• Sie / Er ist Schwimmer   Nichtschwimmer 

 

• Meine Tochter/ mein Sohn darf am oben genannten  Zeltlager und an allen  damit 

verbundenen  Veranstaltungen (baden,  Geländespiele, Tagestouren  usw.) teilnehmen. 

 

• Ich habe die Teilnahmebedingungen gelesen, akzeptiere diese und habe mein 

Kind darauf hingewiesen. Die Datenschutzerklärung habe ich gelesen und 

verstanden. 

 

 
 ............................................................   ................................................................. 
  Ort  u. Datum                     Unterschrift des Erziehungsberechtigten 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Bitte ausgefüllt abgeben oder senden/mailen an: 

 

 Christian Zeh 

 Taufachweg 19 

 88316 Isny-Beuren 

 Tel. 07567-182388 

 Mobil 0176-96 729 739 

 e-mail: info@freundschaftszeltlager.de 
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