
   ANMELDUNG 
für das 31. Sommerzeltlager 2024  

der Kolpingsfamilie Bad Tölz e.V. (Jugend) 
 

Name, Vorname:  

 

Geburtsdatum:   

 
____________________________________________________________ 
Straße, PLZ, Wohnort  
 
____________________________________________________________ 
Name, Vorname des/der Personensorgeberechtigen  
 
Kolping Mitglied:   Ja       Nein 
 

Während des Zeltlagers erreichbar unter:  

 

Telefonnummer 1: _____________________________________________ 

 

Telefonnummer 2: _____________________________________________  

 

E-Mail-Adresse:     ______________________________________________ 

 

Sonstige Angaben  
 

• Krankenversicherung: ____________________________________ 

• Versicherungsnummer: ___________________________________ 

• Vollständiger Tetanusschutz:   

 Ja, im Jahr ___________  Nein  

• FSME-Zeckenschutzimpfung:   

 Ja, im Jahr ___________  Nein  

• Badeerlaubnis:  Ja        Nein  

 Schwimmer/in    Nichtschwimmer/in  

• Vegetarier/in:    Ja        Nein  

• Allergien: ___________________________________________________ 

• Muss folgende Medikamente einnehmen:  

_____________________________________________________________ 

• Ich bin damit einverstanden, dass von diesem Zeltlager Fotos, auf denen 

mein Kind zu sehen ist, auf der Homepage der Kolpingsfamilie Bad Tölz e.V. 

veröffentlicht wird:   Ja       Nein  

 
Ich erkläre ausdrücklich Folgendes: 

Mein Kind ist angewiesen, den Anordnungen der Verantwortlichen unbedingt 

Folge zu leisten. Haftung bei selbständigen Unternehmungen übernimmt der 

Personensorgeberechtigte selbst. 

Ich versichere, meiner Informationspflicht in vollem Umfang gegenüber der 

Zeltlagerleitung nachzukommen, unmittelbar bis spätestens vor der Abreise, 

vor allem bei ansteckenden Krankheiten oder anzeigepflichtigen Beeinträchti-

gungen meines Kindes. 

Ich versichere, dass mein Kind über die Dauer der Freizeit – mit Ausnahme 

Krankheit bzw. nach Absprache mit der Leitung – anwesend sein wird. 

Ich versichere, dass mein Kind diese Freizeit sicher ohne Eltern auskommen 

kann. 

 

 , den _____________________ 
 Ort     Datum 
 
  
 Unterschrift des Teilnehmers/der Teilnehmerin 
 
  
 Name und Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten  

 

 Bitte unterschrieben senden an: 

• jugend@kolping-toelz.de  und/oder 

• Kolpingsfamilie Bad Tölz e. V., Marktstr. 3, 83646 Bad Tölz  
 
Bei Fragen melden Sie sich bitte an o.g. E-Mail-Adresse, wir antworten zeit-
nah. Ein/e Ansprechpartner/in inkl. Telefonnummer während der Zeltlager-
woche wird Ihnen beim Vorbereitungsabend mitgeteilt.  
 
Weitere Infos und Veranstaltungen finden Sie unter www.kolping-toelz.de.  

mailto:jugend@kolping-toelz.de
http://www.kolping-toelz.de/

