KOBLENZ

VERBINDET.
Sommerfreizeit Koblenz 2024 )
Amt fiir Jugend,
Familie,
Auch in diesem Jahr bietet das Jugendamt Koblenz eine Freizeit in den Senlpren
ersten drei Sommerferienwochen, d.h. werktags vom 15.07.24 bis 02.08.24, und Soziales

fur Kinder im Alter von 7 - 12 Jahren mit den Schwerpunkten Kreatives,
Spiel, Bewegung und Natur an.

Ort

Diesterweg-Schule, KastorpfaffenstraRe 9-11 in 56068 Koblenz
- (Altstadt, Nahe Deutsches Eck)

Zeitlicher Ablauf

07:45-10:00 Uhr  offener Anfang
10:00 — 16:00 Uhr ~ Programm sommerfreizeit@
(freitags endet das Angebot um 14 Uhr) stadt koblenz.de

Teilnehmerbetraq

65€ pro Woche (inkl. Mittagessen, Bastelmaterial, Eintrittsgelder,
Fahrtickets)

www.koblenz.de

Anmeldung

Die Anmeldung erfolgt ab dem 02.05.2024 bis zum 28.06.2024 (bzw. bis
alle Platze belegt sind) ausschlieBlich Uber das beigefugte
Anmeldeformular. Fir weitere Fragen bezlglich der Sommerfreizeit stehen
wir unter der folgenden Mail-Adresse: sommerfreizeit@stadt.koblenz.de zur
Verfugung.

Bitte senden Sie die Anmeldung unterschrieben an diese Mail-Adresse.
Nach dem Eingang der Anmeldung, setzen wir uns mit lhnen in Verbindung.
Die Beitragszahlung muss spatestens 14 Tage nach Anmeldung
eingegangen sein, andernfalls verfallt der Anspruch auf die Teilnahme.

Bezahlung
Bitte Uberweisen Sie den Beitrag (65€ pro Woche) an die auf diesem
Schreiben unten genannte Bankverbindung und geben folgenden

Verwendungszweck an:
550402400471/Sommerfreizeit/Name lhres Kindes

Vielen Dank!

Sparkasse Koblenz — BLZ 570 501 20 / Konto 240 / IBAN DE40 5705 0120 0000 0002 40 / BIC MALADE51KOB
Volksbank Koblenz Mittelrhein — BLZ 570 900 00 / Konto 101 500 1000 / IBAN DE35 5709 0000 1015 0010 00 / BIC GENODE51KOB
Postbank Kdln - BLZ 370 100 50 / Konto 183 455 04 / IBAN DE61 3701 0050 0018 3455 04 / BIC PBNKDEFF


mailto:ulrike.juenger@stadt.koblenz.de

Anmeldeformular Sommerfreizeit Koblenz 2024

Hiermit melde ich mein Kind

(Vor- und Nachname des Kindes bitte eintragen)

fur die Sommerfreizeit des Jugendamtes Koblenz fiir folgenden Zeitraum an:

Ferienwoche vom 15.07. — 19.07.2024

Ferienwoche vom 22.07. — 26.07.2024

Ferienwoche vom 28.07. — 02.08.2024

(Sie haben die Mdglichkeit Ihr Kind eine, zwei oder drei Wochen anzumelden)

Mein Kind besitzt ein Deutschland-Ticket: nein[ ] ja[]
Angaben zum Kind

Geburtsdatum

Alter

Anschrift

Stadtteil

Notfallkontakte (bitte 2 angeben)

Medikamente [ ]nein []ja, welche:

Allergien/ Unvertraglichkeiten [ ]nein []ja, welche:

Angaben eines Elternteils/ Personensorgeberechtigten

Name
Anschrift

Telefon

Mail-Adresse (wichtig!)

Datum, Ort Unterschrift des Elternteils/Personensorgeberechtigten

Fur Unfalle, Diebstahle haftet die Stadt Koblenz nicht. Wahrend der Freizeit fotografieren wir fir Verédffentlichungen und
Dokumentationszwecke. Sollten Sie damit nicht einverstanden sein, dass lhr Kind fotografiert wird, bitten wir um schriftliche
Mitteilung.

Informationen zur Verarbeitung Ihrer Daten gemal der EZ-Datenschutzgrundverordnung (DS-GVO) und Informationen zur
Verarbeitung personenbezogener Daten gemafly der Artikel 12 bis 14 der DS-GVO der Stadt Koblenz kénnen Sie dem
Internetangebot www.datenschutz.koblenz.de bereichsspezifisch entnehmen. Eine schriftliche Ausfertigung dieser Informationen
kénnen Sie durch den zusténdigen Sachbearbeiter erhalten.
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