Liebe Eltern der Lagerkinder 2024,

Bitte geben Sie Ihrem Kind folgende Sachen
mit:

Handtlicher, Schwimmsachen, ausreichend
Wechselwdasche, Schlafsack, Taschengeld
(max. 15,00 €), wetterfeste Kleidung und
Schuhe, Waschutensilien, Tute fir
schmutzige Wasche, Kuscheltier

Bitte beachten: KEINE Handys, MP3-Player,
Nintendo oder dhnliches, da wir keine

Haftung fiir diese Gegenstdnde
libernehmen. Weiter bitten wir darum, das
die Kinder keine SiiBigkeiten/Getrdnke

mitbringen.

Beschriften Sie alle Sachen die ihr Kind mit

in das Zeltlager mitbringt mit dem Namen

des Kindes.

Bei Teilnahme nur an der Tagesfahrt fallen
Kosten von 10,00 € an.

In dringenden Fillen sind wir unter
01 60-611 08 04 zu erreichen.

. Spielregeln

Deutsches

R
ok [ \l

150 Jahre Avs Litbe 2im Mensche

Teilnahmebedingungen

. Anmeldung

Die Anmeldung kann bis zum Beginn des ‘ ‘
Zeltlagers vorgenommen werden. Wir
behalten uns vor, bei zu vielen
Anmeldungen, diese nicht mehr
anzunehmen.

Setzt sich ein Teilnehmer, trotz
wiederholter Ermahnung (iber Regeln
hinweg, wird der Teilnehmer von den
Eltern abgeholt.

Fotos

Waéhrend des Lagers werden von allen
Teilnehmern Fotos gemacht. Diese
dirfen auf der Facebook-Seite des Lagers

prasentiert werden. Dies gilt auch fur
weitere Pressearbeit des DRK Wittlage.

Mehrzweckhalle

Haftung (Mihlenstrafie) ‘
Das Deutsche Rote K Krei b .

a.s eutse e,_ oe _ reuz r_elsver and in Schwagstorf /Ostercappeln I_
Wittlage e.V. Gbernimmt keine Haftung '
fir den Verlust von personlichen N

Gegenstidnden des Teilnehmers.



Minilager:

Fiir 6-9 jahrige
17. Juli bis 20. Juli 2024
Anreise: 9:00 Uhr, Abreise: 10:00 Uhr
Beitrag: 12,00 €

Zeltlager:

Fir 10-14 jahrige
22. Juli bis 27. Juli 2024
Anreise: 9:00 Uhr, Abreise: 10:00 Uhr
Beitrag: 20,00 €

Sollte Ihr Kind an den Tagesveranstaltungen
(Lager ohne Ubernachtung) teilnehmen, bringen
Sie es bitte zu 8:00 Uhr zum Lager und holen es

um 20:00 Uhr wieder ab.

Bitte geben Sie bei der Ankunft im Zeltlager den
Betreuer einen mit lhrer Adresse adressierten,
verschlossenen Briefumschlag. In diesen
stecken Sie bitte eine Kopie des Impfausweises
und die Krankenversichertenkarte lhres Kindes.

Anmeldung

Hiermit melde/n ich/wir mein/unser Kind fur
folgendes Lager an:

|:| Schnupperlager vom 17. Juli bis 20. Juli 2024
[ ] zeltlager vom 22. Juli bis 27.Juli 2024

Name des Kindes:

Geschlecht:

Adresse:

Geburtsdatum:

Bitte zutreffendes Ankreuzen:
Ja Nein

0o O

Mein/Unser Kind kann
schwimmen.

Mein/Unser Kind darf bei

O n Ausfliigen sich in Kleingruppen
(mind. 3 Kinder) ohne Begleitung
eines Betreuers aufhalten.

Mein/Unser Kind hat
gesundheitliche
Beeintrachtigungen/ Allergien.
(wenn ja, bitte angeben welche)

Mein/Unser Kind bendétigt
Medikamente (wenn ja, bitte
angeben wann, welche
genommen werden miissen)

Name der Eltern:

Telefonnummer:

Die Teilnahmebedingungen werden von mir/uns
uneingeschrankt anerkannt.

Ort/Datum:

Unterschrift/en:
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