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Wichtige Informatione Anmeldung
tige Intormationen fiir das Jugendzeltlager 2016 in

| . . - St. Johannes Apostel
Bitte den Teilnehmerbetrag bis spitestens 4 Wochen vor der Freizeit auf '

das unten stehende Konto iiberweisen.

fiir Jugendliche der Jahrginge 1998 bis 2001 und nach Anfrage
17.07. - 23.07.2016 in Ravengi
Volisbank Hochst/Main 7o i Ravengiershury
BIC: GENODES1FHC S =
IBAN: DE48501903000001042351

Wegen einer begrenzten Teilnehmerzahl sind gemeindenahe Jugendliche bevorzugt.
Vermerk: , Teilnehmerbeitrag Jugendzeltlager 2016 ,Name des Kindes' ”



mailto:jzl@st-johannes-ap.de

Erziehungsberechtigter Vom Erziehungsberechtigten auszufiillen:

4 A
1. Mein Kind hat Allergien oder muss regelmifig Medikamente nehmen:
Name des Erziehungsberechtigten )
[] 5 [] rein
4 3
_ Ja? Bitte legen Sie eine Liste, zusammen mit besonderen Hinweisen die lhr
L Telefon, (wihrend der Freizeit erreichbar) Anschrift ¢ ) Kind betreffen, auf ein gesondertes Papier der A meldung bei.
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2. Falls in der Freizeit ein &ffentliches Schwimmbad besucht wird:
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E—Mail,( qéinqta R B ) P ; ; : g _ o~




