Der Teilnehmerbetrag fiir das Kinderzeltla-

ger belauft sich auf 210,00¢€.

Fur Geschwister gibt es eine ErmaRigung

um je 20,00€.

Die Katholische Jugend Frankfurt (KJF) be-
zuschusst Kinder mit Wohnsitz oder Schul-

ort in Frankfurt mit ca. 30,00€.

Daher betragt der Teilnehmerbetrag fir

Kinder mit einem anderem Wohnsitz oder
Schulort 240,00€.

Bitte senden Sie uns die Anmeldung ausgefillt
und unterschrieben per E-Mail zu oder werfen
Sie diese im Zentralen Pfarrbiiro ein. Die Anzah-
lung von 50,00€ ist sofort zu tGiberweisen, den
Restbetrag bitte bis 24. Juni. 2024.

Bitte die Anzahlung und den Teilnehmerbetrag auf das
Konto der Pfarrei (IBAN: DE20 5019 0000 6002 1084 43) mit
dem Vermerk,KZL 2024 ULB 924032" und dem Namen des

Kindes Gberweisen.

Wenn Sie Schwierigkeiten bei der Finanzie-
rung haben, sprechen Sie bitte mit unse-
rem Pastoralreferenten Thomas Burek.

Bei einer Absage des Lagers unsererseits Uber-
weisen wir den Gesamtbetrag zuriick.

22.07.-02.08.2024

Wer sind wir?

Das Kinderzeltlagerteam besteht aus
mebhr als 20 motivierten, jungen, ehren-
amtlichen Teamern aus Frankfurt Unter-
liederbach. Kiichenfrauen, Technische
Teamer und unsere Gruppenleiter:innen
sind mind. 16 Jahre alt und haben eine
Ausbildung zum Kindergruppenleiter ab-
solviert. Mit jahrzehntelanger Erfahrung
und einer grof3en Prise Spal3, machen wir
jede Kinderfreizeit unvergesslich!
Langeweile gibt’s bei uns nicht!

Was machen wir?

Das Kinderzeltlager der Gemeinde St.
Johannes bietet seit mehr als 55 Jahren
eine Kinderfreizeit fur Kinder zwischen
8-14 Jahren an.

Gemeinsam fahren wir auf eine Wiese in
Ravengiersburg, erkunden die Gegend,
spielen im Wald, planschen im Bach und
sitzen abends am Lagerfeuer und singen.
Abwechslung pur - mitten im Wald und
unterwegs rund um unser Lager im
Hunsrick!

Jugend der Kath. Gemeinde
St. Johannes Apostel
Pfarrei Sankt Margareta

Sieringstrale 1

65929 Frankfurt Unterliederbach
zeltlager@st-johannes-ap.de
www.st-johannes-ap.de

Zentrales Pfarrbiiro: 069 / 945959000
DE20 5019 0000 6002 1084 43
Frankfurter Volksbank (FFVBDEFF)

Mitten in der Natur!

Fur Kinder von 8 - 14 Jahren

Inkl. Transfer, Unterkunft, Spal3 & Verpflegung



Vorname

Name

StralBe

PLZ und Ort

Geburtstag

Name

E-Mail Adresse

Telefonnummer

Wir kontaktieren diese Telefonnummer bei Notfillen
wahrend der Freizeit. Bitte nennen Sie uns ggf. zusatz-
liche Telefonnummern, auf denen wir Sie erreichen
konnen.

Anmeldung

Kinderzeltlager
22.07.-02.08.2024

Name und Sitz der Krankenkasse
Hausarzt des Kindes

Anschrift des Hausarztes

Das Kinderzeltlager besucht ein 6ffentliches
Schwimmbad. Mein Kind...

O darf nicht ins Wasser.

O darf nur in das Nichtschwimmerbecken.

O darf in das Schwimmerbecken.
Mein Kind ...
O ernahrt sich vegetarisch.

O hat eine Lebensmittelunvertraglichkeit:

O darf durch das Team mit folgenden Medi-
kamenten versorgt werden: ( ggf streichen)

Pflaster, Fenistil, Bepanthen, Soventol, Betaisodona,

O muss folgende Medikamente einnehmen:

Bitte geben Sie den Rhythmus der Einnahme mit an und ge-
ben Sie uns die Medikamente gebiindelt am Bus ab.

Mit der Unterschrift Ihrerseits bestatigen
Sie die Richtigkeit der Angaben des Anmel-
deformulars flir das Kinderzeltlager. AuBBer-
dem bestatigen Sie, dass Sie mit folgenden
Anmerkungen einverstanden sind:

Mein Kind darf mit privaten Fahrzeugen
befordert werden.

Mein Kind wird bei grobem Fehlverhalten
auf meine eigenen Kosten von der Frei-
zeit abgeholt.

Die Gemeinde Gibernimmt keine Haftung
fur Wertgegenstande.

Mein Kind darf von Gruppenleitern bei
kleineren Verletzungen versorgt werden,
ohne dass ein Arzt konsultiert wird.

Selbstverstandlich sind unsere Gruppenleiter in
Erster Hilfe und weiteren Themen ausgebildet. Kleine
Verletzungen, wie z.B. Schirfwunden, Prellungen,
Zeckenentfernungen werden durch uns versorgt und
fortwahrend kontrolliert. Sollte sich eine Entziindung
o0.d. entwickeln, werden wir umgehend einen Arzt

aufsuchen. Die Gesundheit lhres Kindes hat fiir uns
oberste Prioritat!

Auf der Freizeit werden Fotos aufgenom-
men und gespeichert, die im Anschluss
Ihnen und allen Teilnehmern der Freizeit
passwortgesichert zur Verfligung gestellt
werden. Einzelne Fotos werden zur Be-
richterstattung auf der Homepage der
Pfarrei und dem Pfarrbrief verwendet.

Diese Anmeldung ist nur mit Unterschrift eines Erziehungsbe-
rechtigten und einer Anzahlung i.d.H.v. 50€ auf unser Konto giltig.

Datum und Unterschrift
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