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Anmeldung (* Pflichtangabe), bitte in Druckbuchstaben ausfiillen

Vorname*:

Name*:
StraBe*:
PLZ*, Ort*:
Geburtstag*:
Tel.*: (mobil & Festnetz)
Mail*:

Hinweise zum Essen:

[ 1 Allergien/Kostform(ohne Schwein,...)

Mein Kind ist: () Schwimmer: ( ) Nichtschwimmer
Schwimmabzeichen
Mein Kind benétigt folgende Medikamente/Hilfsmittel (Art bitte angeben! z.B. Brille):

Mit der Teilnahme erklare ich:

Ich bin damit einverstanden, dass die in dieser Anmeldung erfassten personlichen Daten zur
Vertragsabwicklung gespeichert und zur Erfiillung des Vertrages ggf. an Dritte (z.B.
Ausflugsziele) weitergegeben werden. Ich bin damit einverstanden, dass ich oder die von mir
angemeldeten Personen wahrend der Veranstaltung auf Fotografien oder Filmen abgebildet
und dass derartige Fotografien oder Filme verbreitet oder 6ffentlich vorgefiihrt werden. Das
Recht des Widerspruchs bei der Aufnahme behalte ich mir im Einzelfall jedoch ausdriicklich
vor. Mit der Unterschrift gestatte ich, vom CVJM mich/mein Kind Gber einen Broadcast zu
allen Veranstaltungen des Vereins informiert zu werden. Mir ist bewusst, dass ich dies
jederzeit SCHRIFTLICH zu widerrufen habe. Mir ist bewusst, dass durch ein unentschuldigtes
Fehlen (nach Zusage durch den Veranstalter) der gesamte Beitrag zur Zahlung fallig wird. Ich
sorge fiur eine komplette Beschriftung meines Briefkastens (sollte mein Kind einen anderen
Familiennamen haben als ich).

Ort, Datum Unterschrift des Teilnehmers ggf. Unterschrift eines
Erziehungsberechtigten

Kind wird bis () 7:30 Uhr oder () 8:15 Uhr gebracht

Kind wird abgeholt bis 16 Uhr von mir bzw. gegen Abholerlaubnis

Wir laden Euch Alle ganz herzlich zu unserer Sommerferienfreizeit 2025 ein!

,Mit Mogli auf der spannenden Reise durch den Dschungel” oder ,Jeder ist anders, Gott
liebt uns alle”.

Mitmachen kénnen Kinder von 5 bis 12 Jahren

Wir freuen uns schon sehr darauf und auf Dich!

Dein CVJM Amberg

Alles auf einen Blick:

Zeit: 18. August bis 22.August 2025, taglich von 7:30 bis 16:00 Uhr

Ort: Hockermiihlbad Amberg (hinterer Eingang, an der
HockermihlistraRe, gekennzeichnet durch die CVJMBeachflag),
Hockermiihlstralle 34, 92224 Amberg

(Anmeldeschluss: 15.07.2025)
Kosten: € 75,- pro Kind, fiir Geschwisterkinder & Mitglieder ErmaRigung
Mindestteilnehmer: 20

Im Preis inkludiert:
- Programm - Verpflegung: Mittagessen, Tee und Wasser
- Betreuung

Leitung:
Mitarbeiter des CVIM Amberg e.V.

Veranstalter

CVIM Amberg e.V.

Zeughausstr. 14

92224 Amberg

Tel.: 09621 15525

mail@cvjmamberg.de oder www.cvjmamberg.de
WhatsApp: +49 1514 2350049

Wenn es Probleme mit der Begleichung der Kosten geben sollte, sprecht uns an, wir suchen
gemeinsam nach einer Lésung (Ubernahme iiber Amt, ...)

1 Kind Vollzahler, 2. Kind: € 70, 3. Kind € 65,- alle weiteren Kinder und
Mitgliedskinder (oder selbst Mitglied) € 60,-

ErmaRigung:



