Anmeldung und Einverstandniserklarung

Hiermit bestatigen Sie die Anmeldung ihres/r Kindes/r zu folgendem kostenlosen Angebot ®ite

ankreuzen).

Horhausen
O Montag, 10.03.25 Thema Makey Makey
@) Montag, 07.04.25 Thema Stop Motion
O Montag, 12.05.25 Thema Code Box
O Montag, 02.06.25 Thema Flick Game
O Montag, 22.09.25 Thema ?
O Montag, 06.10.25 Thema ?
Wir bitten Sie, das ausgefullte und unterschriebene Formular nach Mdglichkeit zwei Wochen vor

der Veranstaltung per E-Mail an familienraum@caritas-rheinsieg.de zu senden. Damit die
Anmeldung lhres Kindes verbindlich wird, erhalten Sie in Kiirze eine Bestatigung. Vielen Dank!

Bei Fragen erreichen Sie den Familienraum telefonisch unter 0152 22845531/ Frau Giuffrida.

Hiermit erlaube/n ich/wir meinem/unserem
Vor- und Zuname Erziehungsberechtigte/r

Kind , an der o. g.

Geburtstadtum

) Name
Veranstaltung teilzunehmen.

Adresse:
Stralle Hausnummer
PLZ Ort
/ @
Telefon E-Mail

Notfallkontakt (min.18 Jahre ):

Vor- und Zuname Telefon

Vor- und Zuname Telefon

Besonderheiten des Kindes:

Ich bin / wir sind damit einverstanden, dass bei meinem/unserem Kind Erste-Hilfe-Mal3nahmen,
wie z. B. Pflaster aufkleben durchgefiihrt werden! JaO Nein O

Wahrend des Angebots entscheiden der/die behandelnde Arzt/Arztin  und die
Caritasmitarbeiter_innen, ob mein/unser Kind bei einem Unfall oder einer Krankheit medizinisch
behandelt wird. Die Erziehungsberechtigten werden so schnell wie mdglich informiert. Ich bin mir
bewusst, dass die Betreuenden in der Regel medizinisches Fachpersonal sind.


mailto:familienraum@caritas-rheinsieg.de

Personal

Die Veranstaltungen werden organisiert vom Caritasverband Rhein-Sieg e.V. und begleitet vom
Medien-Leuchtturm (aus Hachenburg).

Haftungsausschluss

Bitte sorgen Sie dafir, dass Ihr Kind keine Wertsachen mitbringt. Der Caritasverband Rhein-Sieg
e.V. haftet nicht fir Sachschaden (z. B. Brille) oder Diebstahle. Eine Haftung fur die Absage der
MalRnahme nach Anmeldung wird ebenfalls nicht tbernommen.

Anweisungen, Einhaltung von Regeln

Ich/wir haben mein/unser Kind darauf hingewiesen, den Anweisungen der Veranstaltungsleitung
zu folgen und sich nicht von der Gruppe zu entfernen. Die Hinweise zum Jugendschutzgesetz sind
einzuhalten. Bei Versté3en kann die Veranstaltungsleitung Teilnehmer_innen ausschlieRen, und
alle entstehenden Kosten (z. B. Ruckfahrt) tragt der/die Teilnehmende oder die gesetzlichen
Vertreter. Ein Anspruch auf Rulckerstattung der Teilnahmegebiihren besteht nicht, und die
gesetzlichen Vertreter werden vorher informiert.

Aufsichtspflicht

Bei den Veranstaltungen beginnt und endet die Aufsichtspflicht fiir die Teilnehmenden mit der
ausgeschriebenen Anfangs- und Endzeit.

Darf ihr Kind den Heimweg von der Mal3nahme eigenstandig erledigen? JaO Nein O
Falls nein, wer holt das Kind ab? /

Name Telefon
Freizeiten

Mein Kind darf sich wahrend der Freizeit zu bestimmten Zeiten und nach Absprache mit den
Betreuenden, in einer Kleingruppe (mind. 2 Personen), unbeaufsichtigt bewegen. JaO Nein O

Daten, Bilder und Filme

Wahrend den Malnahmen werden die Mitarbeitenden oder die lokale Presse Fotos und
Filmaufnahmen erstellen. Es wird darauf hingewiesen, dass diese im Rahmen der
Offentlichkeitsarbeit des Caritasverbandes Rhein-Sieg e.V. verwendet werden. Damit sind wir
einverstanden. JaO Nein O

Wir stimmen zu, dass der Caritasverband Rhein-Sieg unsere angegebenen Daten elektronisch verarbeitet
und fur die Projektarbeit nutzt, unter Beachtung der gesetzlichen Bestimmungen. lhre personenbezogenen
Daten werden nicht an andere Institutionen weitergegeben und anonymisiert fir statistische Zwecke
verwendet. Wir bendtigen Name, Adresse, E-Mail-Adresse und Telefonnummer zur Erfillung unserer
vertraglichen Pflichten. Die Daten werden nach Ablauf der gesetzlichen Aufbewahrungsfristen geldscht. Die
Verarbeitung erfolgt gemaR Art. 6 Abs. 1 S. 1 b DSGVO.

Ort, Datum & Unterschrift Erziehungsberechtigte/r
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