Anmeldung zum Ballonjugendlager v. =

01.08.2020-08.08.2020 auf dem Flugplatz Marburg Schonstadt

Hiermit melde ich O meinen Sohn / meine Tochter
(O mich selbst als Betreuer/Helfer zum Jugendlager 2020 an

Vorname: Name:

Mitglied im Verein / Luftsportverband:

geb. am:

Stralle: Nr:

PLZ: Ort:

Bundesland:

Telefon: Handy TN: [] Whatsapp
E-Mail:

Als Erziehungsberechtigte/-er bin ich damit einverstanden, dass meine Tochter / mein Sohn

[[] an den Ballonfahrten teilnimmt [ in Freibadern unter Aufsicht baden darf

[] am Segel- ,Motor- ,Gleitschirmfliegen teiinehmen darf [_] an Geléndespielen und Exkursionen teilnimmt

[] an Bootsfahrten / Paddeltouren teilnimmt [] das Lager zeitweilig verlassen kann
[] auf Film und Fotoaufnahmen in der Presse zu sehen ist

Meine Tochter/ Mein Sohn ist (O Nichtschwimmer
QO Schwimmer

Bemerkungen (gesundheitliche Einschrankungen, Medikamente, ... )

Als Betreuer verfuge ich uber folgende Qualifikationen und bin bereit, entsprechende Aufgaben
Zzu Ubernehmen:

[] Ballonpilot [] PKW-Fahrer [] PKW-Fahrer mit Anhangerberechtigung

[] sanitater [] Rettungsschwimmer [J Koch

Fir die Teilnahme am Ballonjugendlager wird eine Teilnehmergebihr von 109,-€ erhoben.

Darin enthalten sind die Kosten flir Vollverpflegung, Ballonfahrten, Segelflug/Gleitschirmflug, Versicherungen,
Unternehmungen und Eintrittsgelder.

Sofern die Anzahl eingehender Anmeldungen die Aufnahmekapazitat des Jugendlagers Ubersteigt, erfolgt eine
Auswahl. Mitglieder in Luftsportvereinen (z.B. Ballonsportjugend Thiringen e.V.) werden dabei bevorzugt.

Ein Teilnahmeanspruch begriindet sich erst mit dem Erhalt der Teilnahmebestatigung am 30.05.2020.

Far die Aufnahme in die Whatsapp-Organisations und Bildertauschgruppen bitte bei den entsprechenden
Handynummern die Whatsappfelder ankreuzen.

Erziehungsberechtigte:

Vater: Telefon: Handy: [] Whatsapp
Mutter: Telefon: Handy: [] Whatsapp
Ort Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte

Senden Sie bitte das ausgeflllte und unterschriebene Formular an:

Sven Pirrung

Westring 31

63762 GroRostheim
ballonjugendlager@online.de
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