Anmeldung zur

Herbstfreizeit der Dompfadfinder VCP Wesel
10. — 13. Oktober 2020

Wir veranstalten vier Tagesaktionen und ihr kénnt an einem oder mehreren Tagen teilnehmen.
Samstag, 10.10.2020 und Sonntag, 11.10.2020

- 14 -20 Uhr
- Treffen am CID-Bewegungsgarten, Alte Delogstralle 5

Montag, 12.10.2020 und Dienstag, 13.10.2020

- 10-16 Uhr
- Treffen am Haus am Dom, Willibrordiplatz 10

An allen Tagen mochten wir uns viel drauBen aufhalten, deshalb habt bitte immer die passende
wetterfeste und ausreichend warme Kleidung dabei.

Verpflegung: Am Samstag und Sonntag gibt es ein gemeinsames Abendessen und am Dienstag ein
gemeinsames Mittagessen. Fiir Montag bringt ihr euch bitte Lunchpakete mit.

Corona-Regeln: Wir werden die Freizeit nach den im Oktober geltenden Regelungen gestalten. Den
Anweisungen der Leiter ist in jedem Fall folge zu leisten. Wir behalten uns vor, die Freizeit auch
kurzfristig abzusagen oder einzelne Teilnehmer bei Verdacht auf Krankheit von der Veranstaltung
auszuschlieRen. Bitte informiert uns/informieren Sie uns, wenn wahrend oder nach der Teilnahme an
der Herbstfreizeit ein Verdachtsfall in eurem/Ilhrem Umfeld auftritt.

Packliste:

- Dem Wetter angemessene Kleidung fur langere Aufenthalte im Freien (warm/regenfest)
- Mund-Nasen-Schutz

- Tagesrucksack

- Sitzkissen oder Isomatte, um auf dem Boden zu sitzen (nicht selbst-aufblasend)

- Wenn vorhanden Kluft und Halstuch

- Nur Samstag und Sonntag: Taschenlampe

- Nur Montag: Lunchpaket

Anmeldeschluss: 02.10.2020 (Abgabe der Anmeldung beim Gruppenleiter)
Teilnehmerbeitrag: Keiner
Mindestteilnehmerzahl: 5

Fiir Riickfragen zur Anmeldung: Julius RelSing, 01792 12 34 84



Anmeldung zur

Herbstfreizeit der Dompfadfinder VCP Wesel
10. — 13. Oktober 2020

Bitte bis Freitag, 02.10.2020 vollstandig ausgefillt und unterschrieben beim Gruppenleiter abgeben.

Vorname Name:

Geboren am:

Name und Telefonnummer einer/s zu kontaktierenden Erziehungsberechtigten:

Teilnahme an der Herbstfreizeit (bitte ankreuzen)
(O An allen Tagen 10.-13.10.
(O Am Samstag, 10.10.
(O Am Sonntag, 11.10.
(O Am Montag, 12.10.
(O Am Dienstag, 13.10.

Verpflegung: () Vegetarisch (O Vegan (O Sonstige:
Allergien/Unvertraglichkeiten:

Ich bin damit einverstanden, dass mein Kind sich in einer Gruppe von mindestens vier
Personen ohne volljahrige Aufsicht bewegt. Ola O Nein

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos von mir/meinem Kind gemacht und fir die
Pfadfinderarbeit verwendet werden diirfen. Ola O Nein

Ich bestatige, dass mein Kind (bei Volljahrigen ich)
+ gesund ist.
« sich an die notwendigen Abstands- und Kontaktbeschrankungen halten wird.
« wissentlich in den letzten 14 Tagen vor Beginn der Veranstaltung keinen Kontakt zu Personen
mit Covid 19-Infektion hatte.
+ Nicht innerhalb der letzten 14 Tage in einem Corona-Risikogebiet war.

Falls sich bei einem Kind im Laufe des Tages Krankheitssymptome entwickeln, muss das Kind
unverziglich abgeholt werden.

Im Fall von kurzfristigen Anderungen oder wenn ein Kind abgeholt werden muss, werden wir (iber
die oben angegebene Telefonnummer informieren.

Ich habe vorstehende Regelungen zur Kenntnis genommen und erkldare mich mit ihnen
einverstanden.

Ich bin damit einverstanden, dass zum Zwecke einer Riickverfolgbarkeit der Name, die Anschrift und
die Telefonnummer bis zu 4 Wochen nach Veranstaltungsende aufbewahrt werden.

Ort, Datum, Unterschrift (fir Minderjahrige eines Erziehungsberechtigten)



