Bitte nur eine Person pro Anmeldung

Vorname, Name

Name Personensorgeberechtige*r

Adresse

Telefon, E-Mail

Geburtsdatum

L L L L«

Notfallnummer wdhrend des Camps

«

TEILNAHMEBEITRAG

[] regulér I00 €

4

] ermiBigt 80 €
teilnehmende Geschwisterkinder
oder Landesfamilienpass

TEILNAHMEBEDINGUNGEN

Mit meiner Unterschrift melde ich mein*e
Sohn*Tochter verbindlich zum Sportcamp an.

Wihrend der Betreuungszeiten iibertrage ich die
Personensorge an die Mitarbeiter*innen des
Sportcamps. Die Betreuungszeiten beginnen mit
der tdglichen Anmeldung am Morgen & enden mit
der Abmeldung am Abend. Abwesenheiten klire
ich im Vorfeld mit einem*r Mitarbeiter*in.

Ich bin damit einverstanden, dass drztliche
sowie lebensrettende MaBnahmen, die fiir
dringend erforderlich gehalten werden, an
meinem Kind vorgenommen werden diirfen.

Ich habe mein Kind darauf hingewiesen, dass
es den Anweisungen der Mitarbeiter*innen Folge
zu leisten hat.

Wahrend der angebotsfreien Zeit ist es

meinem Kind erlaubt, sich auf den angrenzenden
Sportpldtzen ohne direkte Aufsicht der
Mitarbeiter*innen aufzuhalten.

Diese Anmeldung verpflichtet mich zur Zahlung
des Teilnahmebetrags, den ich nach Erhalt der
Teilnahmebestdtigung iiberweise.

Eine Erstattung des Teilnahmebetrags wegen
Riicktritt von der Teilnahme am Sportcamp ist
nur bis zu zwei Wochen vor Veranstaltungsbeginn
méglich. Danach wird mir der Teilnahmebetrag
nur erstattet, wenn der Platz anderweitig
besetzt werden kann, bzw. wenn ich bei Krank-
heit eine drztliche Bescheinigung vorlege.

Fiir mitgebrachte Sportutensilien & Wertgegen-
stdnde wird vom Veranstalter keine Haftung
iibernommen.

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos, die
wihrend des Sportcamps von meinem Kind gemacht
werden, fiir die Berichterstattung & kiinftiges
Infomaterial verwendet werden diirfen.

Es gelten die zum Zeitpunkt der Durchfiihrung
erlassenen Pandemieregeln.

Ort, Datum Unterschrift

Erziehungsberechtigte*r




SPORTCAMP 2022

TERMIN: I. - 5.8. 2022
tdglich von 9:00 bis I6:30 Uhr,
freitags bis I3:30 Uhr
ORT: Volksbank Arena Rottenburg
ALTER: II - I5 Jahre

BEITRAG: I00.-¢€

(teilnehmende Geschwisterkinder
oder Landesfamilienpass 80,-€)

IM TEILNAHMEBEITRAG SIND ENTHALTEN:

Sportangebote unter Anleitung von
qualifizierten Ubungsleiter*innen

P&ddagogische Betreuung
Rahmenprogramm

Montag bis Freitag Mittagessen

Ubernachtung mit Abendprogramm
am Donnerstag

Friihstiick am Freitag

Getrédnke und Obst wdhrend des Tages

FOLGENDE SPORTARTEN SIND AUFGRUND DER
GROBEN NACHFRAGE TMMER IM ANGEBOT:

Badminton / Basketball
Beachhandball J Beachsoccer

Beachvolleyball J gggtﬁggﬁgg auf

Bewegungsland- J
copogyne FuBball

LALLA

Hockey J Tischtennis
‘ , TVR Turnverein 1861
| Rottenburg e.V.
Sport fiir eine ganze Stadt
Rottenburg

Stadt am Neckar

- a8 =

ANMELDUNG AUF DEM FORMULAR BITTE
BIS 15. MAI 2022 AN:
ASTSIL

Stadt Rottenburg am Neckar

Amt fiir Kultur - Abteilung Jugend
Obere Gasse I2

72108 Rottenburg am Neckar

E-Mail: jugend@rottenburg.de

1, /

OBILE KINDER-
~“KULTUR-ARBEIT |

OKKA

Teilnehmen kénnen Kinder und Jugendliche,
die in Rottenburg am Neckar eine Schule
besuchen oder in der Stadt Rottenburg am Neckar
leben.

Die Teilnehmerzahl ist begrenzt. Es entscheidet
der Eingang der Anmeldungen!
Bitte beachten Sie, dass das Angebot aufgrund
der groBem Nachfrage bereits vor dem Anmelde-
schluss ausgebucht sein kann.

Bei der Durchfithrung des Sportcamps sind wir
auf die Mithilfe der Teilnehmer*innen (z.B.
Aufrdumen, Abtrocknen, etc.) angewiesen,

Weitere Infos erhalten Sie unter Tel.:
07472/165-462

WEITERE INFORMATIONEN
OBER MEIN KIND

Bitte ankreuzen! Ja Nein
Mein Kind ist Vegetarier*in 0 o
Mein Kind ist gegen Wundstarrkrampf geimpft [J] [
Diirfen bestimmte Lebensmittel nicht verzehrt

werden? 0 O

Wenn ja, welche?

Hinweise auf Krankheiten, Allergien, korperliche
Einschrinkungen oder besondere Medikamenten-
einnahme, die evtl. bei sportlicher Betdtigung
von Belang sein konnen:

Mein Kind ist krankenversichert bei:

x& POLIZEI -y

BADEN-WURTTEMBERG “V¥

POLIZEIPRASIDIUM REUTLINGEN

RM‘I%




