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Verbindliche Anmeldung/ Einverständniserklärung Herbstferien 2026 

1. Auswahl Angebot  

☐ Aubach Erlebnistage vom 05.10. bis 09.10.2026 am Schulstandort Rengsdorf  

☐ Wiedtal Erlebnistage vom 12.10. bis 16.10.2026 am Schulstandort Waldbreitbach 

2. Angaben zum Kind 

Name: ………………………………………  Vorname: ……………………………………… 

Straße/Nummer: …………………………… PLZ/Ort………………………………………… 

Geburtsdatum: …………………………… Alter (zum Zeitpunkt der Maßnahme): ……… Jahre 

3. Sorgeberechtigte Person(en) 

Sorgeberechtigte*r 1 

Name: ………………………………………. Vorname: ……………………………………… 

Straße/Nummer: …………………………… PLZ/Ort: ……………………………………… 

Sorgeberechtigte*r 2 

Name: ………………………………………. Vorname: ……………………………………… 

Straße/Nummer: …………………………… PLZ/Ort: ……………………………………… 

Telefon/Mobil: ……………………………… E-Mail: ………………………………………… 

Sie müssen unter dieser Nummer während der Betreuungszeit ständig erreichbar sein! 

4. Gesundheitliche Hinweise 

Hat Ihr Kind gesundheitliche Besonderheiten, die Rücksicht bedürfen (z. B. schwere Allergien, AD(H)S), 
Diabetes)? 

☐ Ja  ☐ Nein 

Wenn ja, bitte angeben: ………………………………………………………………… 

Muss Ihr Kind Medikamente einnehmen? 

☐ Ja  ☐ Nein 

Wenn ja, bitte angeben: ………………………………………………………………… 

5. Ernährung 

Mein Kind isst: ☐ vegetarisch  ☐ vegan  ☐ kein Schweinefleisch 

Unverträglichkeiten, Allergien: ………………………………………………………………………... 

6. Frühbetreuung  

☐ Ich wünsche eine Frühbetreuung (frühestens ab 7:30 Uhr) 

Montag, ab ………… Uhr, Dienstag, ab ………… Uhr Mittwoch, ab ………… Uhr 

Donnerstag, ab ………… Uhr  Freitag, ab ………… Uhr 
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7. Bring- & Abholregelung 

Mein Kind: ☐ darf eigenständig kommen und gehen  ☐ wird gebracht und abgeholt 

Abholberechtigte Personen: ……………………………………………………… (mindestens 14 Jahre alt) 

8. Aufsicht & Ärztliche Versorgung 

Die Aufsichtspflicht beginnt und endet zu den angegebenen Betreuungszeiten. Die Anmeldung zur 
Ferienaktion umfasst auch die Einwilligung in die Teilnahme an den üblichen Sportarten. 

Ich bin damit einverstanden, dass sich mein Kind auf dem Gelände (in Sichtweite) der Ferienbetreuung 
sowie bei Ausflügen in Kleingruppen frei bewegen darf. 

Die Leitung der Ferienmaßnahme wird ermächtigt, mein Kind während der Maßnahme ärztlich zu 
versorgen und im NOTFALL dringende ärztliche Eingriffe vornehmen zu lassen. (Sorgeberechtigte 
werden – sofern erreichbar – umgehend informiert) 

Bei Medikamentengabe ist eine gesonderte Vollmacht notwendig. Fügen Sie diese bei der Anmeldung 
bei.  

Werden die notwendigen Informationen (auch Nichteinnahme von Medikamenten) vor und während der 
Maßnahme nicht mitgeteilt, liegt eine Verletzung der Aufsichtspflicht durch die 
Personensorgeberechtigten (Erziehungsberechtigten) vor. Eine Haftung kann dann durch den 
Veranstalter und die Freizeitleitung nicht übernommen werden! 

9. Foto- & Mediennutzung 

Ich bin ☐ einverstanden ☐ nicht einverstanden, dass Fotos, auf denen mein Kind zu sehen ist, 

im Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit (z. B. RW-Direkt, Rhein-Zeitung oder Homepage der 
Verbandsgemeinde Rengsdorf-Waldbreitbach) veröffentlicht werden.  

10. Absage im Krankheitsfall 

Zum Zeitpunkt der Maßnahme darf ihr Kind nicht an ansteckenden Krankheiten leiden. Ohne 
telefonische Absage wird der Betrag in Höhe von 75 € in Rechnung gestellt.  

11. Datenschutz 

Die personenbezogenen Daten werden ausschließlich zur Durchführung der Ferienbetreuung 
verarbeitet und nur an beteiligte Stellen (z. B. Betreuungspersonal, Referent*innen, Förderstellen) 
weitergegeben. 

Allgemeine Informationen zum Datenschutz und Widerrufshinweise finden Sie in unserer 
Datenschutzerklärung auf unserer Homepage www.rengsdorf-waldbreitbach.de 
(/Datenschutz/Allgemeine Informationen zum Datenschutz/). 

12. Zusätzliche Hinweise 

(z. B. Abwesenheitstage, frühere Abholung, Sonstiges) 

…………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………… 

13. Verbindliche Anmeldung 

Ich habe alle Angaben wahrheitsgemäß gemacht und gebe mein Einverständnis zu den 
Teilnahmebedingungen. Ich melde mein Kind verbindlich zu dem Angebot an.  

 

Ort, Datum: …………………………………………… 

Unterschrift: ………………………………………………………………… 

http://www.rengsdorf-waldbreitbach.de/
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