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ANMELDUNG - FERTENPROGRAMM 2024
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Hiermit melde ich mein Kind (Name, Vorname)

] ENTDECKERTOUR DURCHS BAYERNLAB (DILLINGEN)
[] ALTSTADTDETEKTIVE UNTERWEGS - KINDERSTAD TFUHRUNG GUNZBURG
[] BESiCHTiGUNG DER FEUERWACHE iN GUNZBURG

[] DER SCHATZ AM SiLBERSEE - SCHNITZELTAGD DURCH REMSHART

[] ICH WARE BEREIT, BEi DER FAHRGEMEINSCHAFT (BAYERNLAB) MiTZUWIRKEN.

(Ort, Datum) (Unterschrift Erziehungsberechtigte/r)

Anmeldung bitte per E-Mail (Anmeldung und Steckbrief) an
info@ferienprogramm.gemeinde-rettenbach.de oder in den
Briefkasten vom Rathaus der Gemeinde Rettenbach einwerfen!
Bitte pro Kind eine Anmeldung!

Anmeldeschluss ist der 15. Mai 2024
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STECKBRIEF

NAME, VORNAME:
GEBURTSDATUM:

ADRESSE:

NOTFALLKONTAKT (NAME):

NOTFALLKONTAKT (TELEFONNUMMER):

ALLERGIEN (BIENENSTICH, LEBENSMITTEL ETC.)

SONSTIGE UNVERTRAGLICHKEITEN:

NOTFALLMEDIKAMENTE?

SONSTIGE BESONDERHEITEN (VERLETZUNGEN ETC.):

] MEiN KiND DARF ALLEINE NACH HAUSE GEHEN.

] MEIN KiND DARF BEi MiTFAHREN

Nach EU-Datenschutz-Grundverordnung méchten wir Sie darauf hinweisen, dass die Gemeinde Rettenbach die o. g. Daten im
Rahmen einer Teilnehmerliste erhebt und nach Ablauf der Veranstaltung alle Daten unverziiglich vernichtet werden.

Entstandene Bild- und/oder Tonaufnahmen von meinem Kind diirfen von der Gemeinde Rettenbach fiir die Offentlichkeitsarbeit
(z. B. Flyer, Amtsblatt, Zeitung, Social Media) verwendet werden. (Eine Einwilligung ist jederzeit schriftlich bei uns
widerruflich.)

QO Ich bin damit einverstanden.

O Ich bin damit NICHT einverstanden.

(Ort, Datum) (Unterschrift Erziehungsberechtigte/r)
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