________________     A n m e l d u n g   z u m Feiertagsangebot ____________ 

der DJK Neustadt a.d. Waldnaab Basketballabteilung am 16.11.2022
(Abgabetermin: spätestens 15.11.2022!)
………………………………………………………



                (Name, Vorname)




                                
Mein Kind nimmt am Basketball Aktionstag am Buß- und Bettag der DJK Neustadt/WN – Basketballabteilung am 16.11.2022 jeweils von 9.00 bis 13.00 Uhr
O
teil. 

Einverständniserklärung zur Teilnahme am Basketball Aktionstag 
Hiermit erkläre ich mein Einverständnis dazu, dass mein Sohn/ meine Tochter am Basketball Aktionstag am Buß- und Bettag der DJK Neustadt/WN teilnehmen darf.

Erziehungsberechtigte: __________________________________________________
Rufnummer tagsüber: __________________________________________________

abends: ______________________________________________________________
Sonstige Erkrankungen/Einnahme von Medikamenten: _________________________
_____________________________________________________________________

................................................
            ..............................................................................

           (Ort, Datum)



       (Unterschrift der Erziehungsberechtigten)









O alleiniges Sorgerecht gegeben
