
 

Anmeldung Zeltlager 2019  
 

 

 

 

Liebe Eltern!  
 

 

Wir bitten Sie die Anmeldung sowie den Fragebogen für medizinische Hilfen und Erkrankungen 

gewissenhaft und lückenlos auszufüllen! 
 
 
In diesem Fragebogen bitten wir Sie unter anderem auch, uns Ihr Einverständnis für „kleinere 
medizinische Hilfen“ zu geben. Alle Gruppenleiter, die an unserem Zeltlager teilnehmen, haben einen 
gültigen Erste-Hilfe Kurs.  
 
Natürlich werden wir bei Verletzungen, die wir nicht einschätzen können, wie bisher, auch einen Arzt 
aufsuchen, um jedes Risiko auszuschließen. Aber nur wegen eines Pflasters oder einer Halstablette mit 
jedem Kind zu einem Arzt zu fahren, sprengt den Rahmen unserer Möglichkeiten.  
 
Weiterhin bitten wir Sie uns mitzuteilen, welche Medikamente Ihr Kind dabei haben wird, und ob es sie 
nur bei Bedarf oder regelmäßig einnehmen muss. So können unsere Gruppenleiter gewährleisten, dass 
Medikamente auch regelmäßig eingenommen werden. Ferner benötigen wir Ihre Angaben über evtl. 
Krankheiten bzw. Allergien, denn nur, wenn wir Erkrankungen kennen, können wir im Notfall so schnell 
wie möglich die richtigen Maßnahmen ergreifen. Informieren Sie uns bitte auch über bekannte 
Auffälligkeiten (z.B. „mein Kind trinkt öfters zu wenig“). Alle Angaben werden selbstverständlich absolut 
vertraulich behandelt! 
 
Sollte Ihr Kind Medikamente dringend benötigen (z.B. ein Asthmaspray), bitten wir Sie, Ihrem Kind zwei 
dieser Medikamente mitzugeben. Eines sollte das Kind immer bei sich tragen, das andere wird bei den 
Gruppenleitern verwahrt.  
 
Medikamente, die einer besonderen Behandlung bedürfen (z.B. gekühlte Aufbewahrung) bzw. die ein Risiko 
für andere darstellen können, muss ihr Kind beim Gruppenleiter abgeben und bekommt es nach Anweisung 
verabreicht. 
 
Sollten Sie noch Fragen zum Zeltlager haben, so können Sie gerne einen unserer Gruppenleiter oder die 

Lagerleitung Konstantin Sattler oder Leonard Sattler oder Giuseppe Vinci ansprechen. Die E-Mail 
Adresse der Lagerleitung lautet: LL@kjh-online.de. Außerdem erhalten Sie auf unserer Homepage www.kjh-
online.de aktuelle Informationen rund um die KJH und das diesjährige Zeltlager. Des Weiteren gibt es eine 

separate Homepage für unser diesjähriges Zeltlager: www.kjh-zeltlager2019.jimdofree.com  
 

Die Abfahrt in das Zeltlager wird voraussichtlich am Dienstag, den 30.07.2019 um 13:00 Uhr und die 

Rückkehr am Donnerstag, den 08.08.2019 gegen 17:00 Uhr sein. Nähere Informationen zur Abfahrt/Ankunft, 
Kofferabgabe, Packzettel, o.ä. erhalten alle Teilnehmer noch rechtzeitig vor der Fahrt.  
 
 
 
 
Mit freundlichen Grüßen, 
 
 
Konstantin Sattler   Leonard Sattler    Giuseppe Vinci 
 

(0176/72108367)                  (0178/3634573)            (0176/64073006) 

 

http://www.kjh-online.de/
http://www.kjh-online.de/


Anmeldung Zeltlager 2019  
 

 

 

    
Hiermit möchte ich meine Tochter / meinen Sohn ___________________ geb. am __________ 

verbindlich zum diesjährigen Zeltlager der Katholische Jugend Hausen in Eitelborn vom  

30.07.2019 - 08.08.2019 anmelden. 

Mein Kind besucht zur Zeit folgende Gruppen- / Ministrantenstunde: ______________________ . 

In der Schule besucht mein Kind die ___. Klasse. 

   
Ich bin damit einverstanden, dass 

- mein Kind an nächtlichen Wanderungen, auch in kleinen Gruppen, teilnimmt, 

- mein Kind in Schwimmbädern oder Badeseen unter Aufsicht baden geht, 

- die Lagerleitung in dringenden Fällen unaufschiebbare ärztliche Maßnahmen einleiten darf. 

 

Mir ist bewusst, dass mein Kind bei schwerwiegenden Verstößen gegen die Anordnung der 
Gruppenleitung oder der Lagerleitung auf eigene Kosten bzw. auf Kosten der 
Erziehungsberechtigten nach Hause geschickt werden kann und ich für alle Schäden, die durch 
mein Kind verursacht werden, hafte. 
 
Außerdem bestätige ich, dass ich die Leitung auf dem nachfolgenden Fragebogen über alle 
Erkrankungen und sonstige Verhaltensauffälligkeiten informiert habe und ich Änderungen der 
Leitung noch vor dem Zeltlager unaufgefordert mitteile. 
 
Die Teilnahmebedingungen akzeptiere ich ohne Einschränkung. 
 

 

Nachfolgend möchten wir Sie noch bitten, Ihre Adresse anzugeben sowie eine Zweitadresse (z.B. 

Urlaubsadresse oder die Adresse von Verwandten), unter der auf jeden Fall jemand erreichbar ist: 

 
 
Adresse : 

 
Zweitadresse: 

  
Name 

  
 

  
Name 

  
   

Straße 

  
 

  
Straße 

  
   

PLZ/Ort 

  
 

  
PLZ/Ort 

  
   

Telefon  

  
 

  
Telefon  

  
 

 
Handy 

  
Handy 

 
 

  
Email 

  
 

  
Email 

  
 

 

Außerdem benötigen wir noch folgende Angaben: 

 

Mein Kind ist Vegetarier:   Ja   Nein 

Mein Kind kann schwimmen:  Ja   Nein 

 

 
Letzte Tetanusimpfung: _______________________ 
 
 
 



 

Ich bin damit einverstanden, dass meinem Kind   _________________________ 
 
Zutreffendes bitte ankreuzen: 
 
1) Kleinere Verletzungen oder Schürfwunden mit Verband, z.B. Pflaster verbunden werden 
 

 Nein   Ja  

(Mein Kind hat eine Pflasterallergie Ja   Nein ) 

2) Eine Wundsalbe bei kleineren Verletzungen auf die Wunde aufgetragen wird 

 Nein   Ja 

3) Wunden mit einem Desinfektionsspray oder Salbe behandelt werden dürfen 

Nein   Ja  

4) Zecken mit einer Zeckenzange entfernt werden 

 Nein   Ja 

5) Bei starken Kopfschmerzen oder Fieber eine Tablette oder Saft verabreicht wird 

Ibuprofen:   Nein   Ja         Paracetamol:   Nein                  Ja  

6) Bei Mückenstichen und/oder Wespenstichen eine entsprechende Salbe (Fenistil o.ä) 
verabreicht wird 

 Nein   Ja 

7) Kleinere Fremdkörper mit einer Pinzette entfernt werden 

 Nein   Ja 

8) Bei leichten Erkältungen (Halsschmerzen, Heiserkeit o.ä.) handelsübliche, nicht 
verschreibungspflichtige Medikamente, verabreicht werden dürfen 

Nein  Ja 

Natürlich beobachten wir die Verletzungen und Erkrankungen der Kinder genau und werden bei 
einer Verschlimmerung einen Arzt aufsuchen. 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



Mein Kind ___________________________hat folgende Erkrankungen oder Auffälligkeiten: 
(Allergien, Asthma, andere chronischen Erkrankungen............) 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
 
Mein Kind hat folgende Medikamente dabei: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 
Folgende Medikamente müssen regelmäßig eingenommen werden: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
 
Ein Gruppenleiter soll auf Einnahme folgender Medikamente achten: 
(bitte Art, Dosierung und Häufigkeit angeben) 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
 
Mein Kind soll folgende Medikamente bei seinen Gruppenleitern abgeben: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
 

 

 

 

 

 

Die Gruppen- und Lagerleitung übernimmt bei Sach- und Personenschäden keine Haftung! 
   

Ort/Datum/Unterschrift 

(Erziehungsberechtigte/r) 

  
 

 



Teilnahmebedingungen Zeltlager 2019 

in  Eitelborn  der Kath. Jugend Hausen (KJH) 
 

1. Anmeldung und Vertragsabschluss 

 
Den Freizeiten der oben genannten Veranstalter kann sich grundsätzlich jedermann anschließen, der berechtigt ist 

eine Gruppen- bzw. Ministrantenstunde der KJH zu besuchen (In der Regel zwischen 9 und 15/16 Jahren, nähere 

Informationen können bei der Lagerleitung erfragt werden). Kinder, die regelmäßig eine wöchentliche Gruppen/- 

oder Ministrantenstunde besuchen, werden bevorzugt behandelt. Danach werden die freien Plätzen nach dem Datum 

des ersten Zahlungseingangs und je nach Kapazität der einzelnen Zeltgruppen noch vergeben. Die Anmeldung muss 

auf dem Vordruck der oben genannten Veranstalter erfolgen. Bei Minderjährigen ist die Anmeldung von dem/den 

Erziehungsberechtigten zu unterschreiben.  

 
Der Teilnahmevertrag kommt mit der Abgabe der Anmeldung zustande. Maßgeblich für den Inhalt des 

Teilnahmevertrages sind allein diese Teilnahmebedingungen und schriftliche Verlautbarungen der oben genannten 

Veranstalter. Mündliche Nebenabreden sind unwirksam, solange sie nicht von den oben genannten Veranstaltern 

schriftlich bestätigt worden sind. Mit der Abgabe der Anmeldung ist Ihr Kind zum Zeltlager angemeldet. 

 

Anmeldeschluss: 30.04.2019 

 

(Bitte beachten Sie: Wer zuerst kommt, mahlt zuerst!)  

 

Abgabe bei jedem Gruppenleiter, im Pfarrbüro oder direkt bei der Lagerleitung (Leonard Sattler Friedrich-

Ebertstraße 28, 63179 Obertshausen; Konstantin Sattler Friedrich-Ebertstraße 28, 63179 Obertshausen; 

Giuseppe Vinci Kölnerstraße 2, 63179 Obertshausen) 
 

2. Zahlungsbedingungen 
 

Der Teilnehmerbeitrag beträgt in diesem Jahr verpflichtend 210,00 € pro Teilnehmer oder freiwillig zur 

Unterstützung unserer Kinder- und Jugendarbeit 220,00 € (das zweite Kind kostet 190,00 €). 

Nach Abgabe der Anmeldung ist eine Anzahlung von 50 % des Freizeitpreises zu leisten. Die Restzahlung muss bis 

spätestens 15.05.2019 auf dem Konto der Kath Jugend Hausen (Kontonummer s. u.) eingegangen sein.  

 

Härtefallregelungen: Sollte es Ihnen nicht möglich sein den Teilnehmerbeitrag aufzubringen, setzen Sie sich bitte 

mit der Lagerleitung in Verbindung. Wir möchten unbedingt verhindern, dass Kinder aufgrund finanzieller Aspekte 

nicht mitfahren können. Gemeinsam werden wir versuchen eine Lösung zu finden. Anfragen werden 

selbstverständlich absolut vertraulich behandelt! 

 

3. Rücktritt des Teilnehmers 

 

Der Teilnehmer kann jederzeit vor Beginn der Freizeit zurücktreten. Der Rücktritt muss schriftlich erfolgen. 

Maßgebend für den Rücktrittszeitpunkt ist der Eingang der Rücktrittserklärung bei der Kath. Jugend Hausen. Tritt 

der Teilnehmer vom Reisevertrag zurück, oder tritt er/sie ohne Rücktrittserklärung eine Freizeit nicht an, verlangt der 

oben genannte Veranstalter eine Entschädigung für die getroffenen Reisevorkehrungen. Sie kann einen pauschalen 

Ersatzanspruch geltend machen oder im Einzelfall einen höheren Schaden nachweisen.  Es gelten folgende pauschale 

Ersatzansprüche: 

Absage bis 8 Wochen vor Freizeitbeginn: 30% des Teilnehmerbeitrages 

Absage bis 6 Wochen vor Freizeitbeginn: 50% des Teilnehmerbeitrages 

Absage bis 4 Wochen vor Freizeitbeginn: 70% des Teilnehmerbeitrages 

Absage bis Reisebeginn: 100% des Teilnehmerbeitrages 

Bei krankheitsbedingten Absagen erfolgt eine komplette Rückzahlung des Teilnehmerbeitrages, jedoch nur nach 

Vorlage eines ärztlichen Attestes, das eine Teilnahme an der Freizeit ausschließt. 

 

 

 

 

 



4. Rücktritt durch den Träger der Freizeit 

Sprechen Gründe gegen eine verantwortungsvolle Durchführung der Freizeit, ist der oben genannte Veranstalter 

berechtigt, die Freizeit bis zum Freizeitbeginn abzusagen oder einzelne Teilnehmer auszuschließen.  

 

Bei Überbelegungen sind eventuelle Absagen möglich. Der/die TeilnehmerIn erhält den eingezahlten 

Teilnehmerbeitrag in voller Höhe zurück. Weitere Ansprüche entstehen nicht. 

 

5. Besondere Bedingungen 

Die oben genannten Veranstalter behalten sich vor, TeilnehmerInnen bei schwerwiegenden Verstößen gegen die 

Anordnungen der Gruppenleitung oder Lagerleitung auf Kosten der Eltern/eigene Kosten von der Teilnahme an 

Freizeiten auszuschließen, bzw. nach Hause zu schicken. 

 

 

6. Haftung 

Die Gruppen- und Lagerleitung übernimmt bei Sach- und Personenschäden keine Haftung. 

 

Überweisungen bitte auf das Konto 

Kath. Jugend Hausen 

 

Kto. 300057126 

BLZ 505 613 15 

 

IBAN: DE13 5056 1315 0300 0571 26 

BIC: GENODE51OBH 

 

Vereinigte Volksbank Maingau eG 

Verwendungszweck 1: „Name des Kindes“ 

Verwendungszweck 2: Zeltlager 2019 

 

 

 

Außerdem bitte beachten:  

 

- Regelmäßiges Checken Ihres E-Mail-Postfaches (Auch im SPAM- Ordner), da sowohl der 

Elternbrief, als auch die Packlisten und weitere wichtige Infos im Vorfeld über dieses Medium 

Ihnen zugeschickt wird !!!  

- Anmeldungen sind ausschließlich in Papierform abzugeben ! Bitte nicht per Mail/ digital mit 

eingefügter Unterschrift !   
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

___________________________________________________________________________________________ 

 

!!!Das Zeltlager 2020 wird voraussichtlich im Zeitraum vom 01.08 - 15.08. (5./6. 

Ferienwoche, hiervon 10 Tage) stattfinden.!!! 


