Y JuHu

Brandenburg
TEILNAHMEBOGEN
VERANSTALTUNG: (NAME, DATUM)
ALLGEMEINE ANGABEN TEILNEHMER_IN (TN)
NAME, VORNAME
GEBOREN AM GESCHLECHT : Om Ow Candere Angaben
STRASSE/ NR. PLZ/ORT

Mailadresse TN

Telefonnummer TN

ANGABEN PERSONENBERECHTIGTE

Personensorgeberechtigt sind: L1Eltern LI1Mutter [1Vater [1Jugendamt [1Pflegeeltern [1Andere

NAME, VORNAME

STRASSE/ NR. PLZ/ORT

Mailadresse

Telefonnummer

VERLASSEN DES GELANDES

O ja Onein der_die TN darf mit mind. 2 weiteren TN ohne Begleitung eines Teamenden und nach Absprache
das Gelande verlassen.

ANGABEN ZU SPORTLICHEN AKTIVITATEN
Sofern vor Ort die Moglichkeit besteht, darf der_die TN:
O Baden [JRadfahren ClKanufahren [IKlettern [IReiten

TN ist: CISchwimmer_in [ Nichtschwimmer_in

ANGABEN ZUR ERNAHRUNG
Clvegetarisch [lvegan [Jkein Schweinefleisch [kein Fisch [lactosefrei

Oanderes:

TN hat folgende Unvertraglichkeiten mit Lebensmitteln:

Junge Humanist_innen in Brandenburg |Humanistischer Verband Deutschland, Landesverband Berlin- Brandenburg Kd6R
Schonfelder Weg 31, 16320 Bernau | info@juhu-brandenburg.de



EINWILLIGUNG IN KFZ-BEFORDERUNG & ANGABEN ZUR HEIMREISE

[ ja Cnein In besonderen Fallen darf der_die TN von teamenden Personen in einem angemieteten oder
privaten Fahrzeug transportiert werden.

Oja Clnein TN darf nach Ende der Veranstaltung/ Riickkunft der Gruppe eigenstindig mit dem OPNV nach
Hause fahren.

LITN wird von folgender Person abgeholt:

(NAME/ TELEFON)

EINWILLIGUNG IN DIE VEROFFENTLICHUNG VON BILD- & TONAUFNAHMEN

Ich stimme der Verarbeitung der personenbezogenen Daten zum Zwecke der Durchfiihrung der
Veranstaltung zu.

Dariiber hinaus diirfen

] Bild- und Tonaufnahmen, auf denen der_die TN/ ich einzeln oder in Gruppen mit weniger als funf
Personen zu erkennen ist/bin, zum Zwecke der Offentlichkeitsarbeit ver&ffentlicht werden.

[ Bild- und Tonaufnahmen, auf denen unser Kind/ ich in einer Gruppe mit finf oder mehr Personen zu
erkennen ist/bin, zum Zwecke der Offentlichkeitsarbeit verdffentlicht werden.

[ Ich méchte iiber weitere Veranstaltungen der Jungen Humanist_innen in Brandenburg per Mail informiert
werden.

Mit Ihrer Unterschrift bestatigen Sie die Richtigkeit der angegebenen Daten.

Datum, Unterschrift Sorgeberechtigter_r Datum, Unterschrift Teilnehmer_in

Junge Humanist_innen in Brandenburg |Humanistischer Verband Deutschland, Landesverband Berlin- Brandenburg Kd6R
Schonfelder Weg 31, 16320 Bernau | info@juhu-brandenburg.de



