
3 
 

      
 Anmeldung 2025             

 
 
Name der Eltern ………………………………………………………... 
 
Straße/Haus-Nr. ……….……………………………………………….. 
 
PLZ/Ort ………………………………………………………………... 
 
Email:………………………………………………………………...……. 
 
 
Hiermit melde ich meinen Sohn / meine Tochter 
 
1. .…………………………………………...……, geb.…………….…… 
 
2. .…………………………………………...……, geb.…………….…… 
 
3. .…………………………………………...……, geb.…………….…… 

                (weitere Kinder bitte unten aufführen) 
 
für die Stadtranderholung         Kurs Nr.:  …….   an. 
 

 
Bekannte Allergien/regelmäßige Medikamenteneinnahme/ 
Hinweise für die Küche (Lebensmittelunverträglichkeit/ 
Laktoseintoleranz/Vegetarier/kein Schweinefleisch): 
 
………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………...….……... 
 
……………………………………………………………………………... 
 
Personensorgeberechtigte/r tagsüber zu erreichen: (Name/Telefon): 
 
…………………..………………………………………………………… 
 
…………………..……………………………………….………...………           

 
Wir weisen eine Haltestelle entsprechend Ihrer Anschrift zu – bei 
Änderungswünschen bitte eintragen:  
 
Wunschhaltestelle: ..................................................................... 
Bitte holen Sie Ihre Kinder pünktlich an der Bushaltestelle ab, um Verzögerungen beim 
Bustransfer zu vermeiden. 
 
Bitte ankreuzen: 

o  Mein Kind darf von der Bushaltestelle alleine nach Hause oder  
o  alleine auf Abholung warten. 



4 
 

 
Konfession des Kindes: 
- Angabe ist wichtig für die Beantragung von evtl. Zuschüssen - 

o Kath. Pfarrgemeinde…………………………………….... 
 in………………………………………………………...... 

o Evang. Pfarrgemeinde…………………………………..… 
 in…………………………………………………………... 

o andere Konfession………………………………………... 

o ohne Konfession 
 
Der Kostenbeitrag wird bis zum 30. März überwiesen. 
Wenn mein Kind nach dem 1. Mai wieder abgemeldet wird, behält die Kath. Region 
Westerwald - Rhein-Lahn eine Bearbeitungsgebühr von 10,00 € ein. Zwei Wochen vor 
Kursbeginn ist eine Rückerstattung des Teilnehmerbeitrages nicht mehr möglich. 
 
 
Mit der Unterschrift gebe/n ich/wir unser Einverständnis dazu. 
 
 
 
 
....................................………………………………………...... 
Ort, Datum  Unterschrift d. Personensorgeberechtigten 

 
 

 
 
 

Das Informationsblatt zum Datenschutz habe ich erhalten und zur Kenntnis genommen. 
 
 
....................................………………………………………...... 
Ort, Datum  Unterschrift d. Personensorgeberechtigten 
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Fotogenehmigung 
 
Einwilligungserklärung 
Wir möchten Sie bitten, uns mit dem folgenden Formular mitzuteilen, ob und inwieweit Sie der im 
Einzelnen beschriebenen Datenverarbeitung zustimmen (Entsprechendes bitte ankreuzen) bzw. ob und 
inwieweit Sie damit nicht einverstanden sind (Entsprechendes bitte streichen).  
Dabei weisen wir Sie darauf hin, dass eine entsprechende Einwilligung auf Ihrer freien Entscheidung 
beruht und jederzeit widerrufen werden kann. 
Hiermit willige ich ein, dass im Rahmen der Stadtranderholung „Scheune“, Braubach,  
 

• von mir/von meinem Kind/meinen Kindern 
______________________________________________ 
      
  Fotoaufnahmen – auch zur Presseberichterstattung - gemacht werden, 

 
 
Ich habe verstanden, dass ich meine obige Einwilligung jederzeit frei widerrufen kann, wobei dieser 
Widerruf jeweils nur für die Zeit ab der Erklärung des Widerrufs gilt und nicht rückwirkend erklärt 
werden kann.  
 
 
________________      ____________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift, ggf. des Erziehungsberechtigten 
    
 
 
 
 
 


