Datum: Sonntag 2. August 2026 — Samstag 8. August 2026
Zeltplatz in der Hirschau 2, 86969 Steingaden im Landkreis
Ort: S
Weilheim/Schongau
Preise: 130€ pro Kind, 120€ pro Geschwisterkind
Anmeldeformular ausgefillt und unterschrieben bitte zuriicksenden an:
Email: zeltlagerfreimann@gmail.com
Sobald ihr sicher einen Platz habt, bekommt ihr von uns eine E-Mail mit
Anmeldung:
Kontodaten und Zahlungsaufforderung.
Dies kann unter Umstanden bis zu einer Woche dauern !
Anmeldeschluss ist der 11.7.2026.
Teilnehmer: Max. 55 Kinder und Jugendliche von 9-16 Jahren
Ankunft: Sonntag 2.8.2026, zwischen 10-11 Uhr am Zeltplatz
Abholung: Samstag 8.8.2026, zwischen 10-11 Uhr am Zeltplatz

Verantwortliche:

Pater Jacek und das Zeltlagerbetreuerteam der Pfarrjugend St. Albert

Bei Fragen:

Lorenz Gieler (0157/84322610), Jonathan Arlt (0152/29283165)
Oder unter zeltlagerfreimann@gmail.com

Du brauchst:

o Krankenkarte und Impfpass mit aktuellen (Zecken-)
Schutzimpfung(en)

o Alle Unterlagen werden gesammelt in einem Umschlag durch die
Kinder nach Ankunft an die Betreuer libergeben

o Bekleidung, Geschirr, Ausriistung siehe Packliste

1x haltbarer Kuchen: eingepackt und beschriftet (gern selbstgebacken) >
z.B. Marmorkuchen

Lasst du daheim:

o Mobile Unterhaltungselektronik wie Nintendo, PSP oder Handy!
o Fur den Notfall haben die Betreuer Handys am Platz!

Sonstiges

o Es muss gewahrleistet sein, dass die Kinder bei vorzeitigem Abbruch
(z.B. aufgrund schlechten Wetters, Krankheit,Verletzung etc.) jederzeit
vom Zeltplatz abgeholt werden kdnnen.

o Bitte die digital ausfillbaren Felder des Anmeldeformulars nutzen !!!!




Anmeldung
Zeltlager Pfarrei St. Albert Freimann in der Hirschau 2.8.26 — 8.8.26

Name, Vorname:

StralBe, PLZ, Ort:

Geburtsdatum:

E-Mail Adresse:

Telefon (wdhrend des Zeltlagers erreichbar) Privat und Mobil bis zu 3 Nummern:

Krankenversicherung: [] Gesetzlich

|:| Privat

Zeckenschutzimpfung:
(wird ausdriicklich empfohlen) I:l Ja,am

|:| Nein

Mein Kind leidet unter Allergien: |[_] Nein

|:| Ja, an folgenden:

Mein Kind braucht Medikamente: |[_] Nein

|:| Ja, folgende mit dieser Dosierung:

Mein Kind ist Vegetarier:

|:|Ja

Aus gesetzlichen Griinden dirfen wir keinerlei Medikamente an Kinder und Jugendliche, ohne
Absprache der Eltern oder eines Arztes verabreichen. Wenn Sie also mit der Gabe folgender
rezeptfreien Arzneien gemald der Packungsbeilage einverstanden sind, kreuzen Sie bitte ,Ja“ an.
Wenn Sie mit einzelnen Medikamenten nicht einverstanden sind, kreuzen Sie bitte ,,Nein“ an und
markieren die Medikamente, mit denen Sie einverstanden sind:

Ich bin mit der Gabe aller nachfolgenden Medikamente einverstanden:

|:|Ja

|:| Nein

|:| Bepanthen Wundsalbe

|:| Betaisodona als desinfizierende Wundsalbe

[] Brand- und Wundgel

[] octenisept zur Desinfektion

[] Paracetamol bei Schmerzen

[] uzara bei Durchfall

[] Lemocin bei Halsschmerzen

[] umckaluabo bei Bronchitis

|:| Zeckenentfernung mit spezieller Zeckenzange

|:| Doc Schmerzgel bei StoRverletzungen

|:| Iberogast bei Magen-Darm-Erkrankungen

|:| Fenistil bei Insektenstichen

[] Zugsalbe

|:| Splints (Schienen) zur Stabilisierung

Behandelnder (Kinder-)Arzt: Name, Telefon:




Mein Kind darf unter Aufsicht, aber auf eigene Gefahr, im naheliegenden Badesee baden:

|:| Ja |:| Nein

|:| Schwimmer(-in) |:| Nichtschwimmer(-in)

Mit meiner Unterschrift melde ich mich/mein Kind verbindlich fiir die o0.g. Fahrt der Pfarrkirchenstiftung St.
Albert, SitulistralRe 81, 80939 Miinchen an und erklare Folgendes:

Folgende Unterlagen habe ich erhalten und zur Kenntnis genommen:
* die Reisebeschreibung, ... (ggf. weitere Angaben gemaR § 5 BGB-InfoV),

* die allgemeinen/besonderen*) Reisebedingungen.

Es besteht Einverstandnis mit
¢ den allgemeinen/besonderen*) Reisebedingungen,
e der EDV-technischen Speicherung und Nutzung meiner personlichen Daten fir Zwecke der
Veranstaltungsverwaltung.

Mir ist bekannt, dass

* meine Anmeldung gegenstandslos wird, wenn eine etwaige Mindestteilnehmerzahl nicht erreicht
oder — es gilt insoweit die Reihenfolge des Eingangs der Anmeldung — eine Hochstteilnehmerzahl
Uberschritten ist,

* ich fur weitere Versicherungen, die tiber die Haftung des Veranstalters hinausgehen, insbesondere
Reiserlcktrittversicherung, Versicherung zur Deckung der Rickfihrungskosten bei Unfall oder
Krankheit sowie u.U. Auslandskrankenversicherung selbst verantwortlich bin, sofern ein
entsprechender Versicherungsschutz vom Veranstalter nicht ausdriicklich mit angeboten wurde;

* ein bindender Vertrag erst mit Erhalt der Reisebestatigung zustande kommt.

e ein Sicherungsschein gemals § 651 k Abs. 6 BGB nicht erteilt wird.

Ich bestétige, dass

* im Zeltlager entstandene Fotos im Rahmen der kirchlichen Offentlichkeitsarbeit verwendet werden
dirfen.

* ich die Teilnahmebedingungen fiir Reiseveranstaltungen des Erzbischoflichen Ordinariates, des BDKJ
Di6zesanverbandes Miinchen und Freising und seiner Mitgliedsverbande zur Kenntnis genommen
habe.

*) Besondere Reisebedingungen kdnnen je nach Art der Veranstaltung spezifische Regelungen vorsehen, z.B.
Beschrankungen bei der Zahl der Gepéckstiicke; Verbote, bestimmte Gegenstiande (Messer, Handy, MP3-Player,...)
mitzunehmen, usw; Unzutreffendes streichen

Datum, Ort:

Unterschrift:

(Unterschrift, bei Minderjahrigen: aller Erziehungsberechtigten)



Packliste

Krankenkarte und Impfpass mit aktuellen (Zecken-) Schutzimpfung(en)
Luftmatratze, [somatte
Schlafsack & Kissen
ausreichend warme und strapazierfahige Kleidung (fir kalte Abende und den Wald)
o Pullover (2-3)
o Trainingsanzug/Jogginganzug fiir die Nacht (1-2)
lange (2-3x) und kurze (2-3x) Hosen
T-Shirts (fir den Wald Uber die Schulter) - 8-9x
ausreichend Unterwasche und Socken = 8-9x
REGENJACKE
Badezeug (Handtuch, Badehose-/anzug)
Schuhe:
o Turnschuhe
o Wanderstiefel
o Gummistiefel
o evtl. Schlappen/Sandalen
® Waschzeug inkl. Sonnencreme, Insektenschutz
® SONNENHUT oder BASEBALLCAP
® Geschirrbeutel inkl. Plastikteller, Plastikschiissel, Besteck , Becher & Geschirrtuch (kein
Einweggeschirr !!)
® Taschenlampe, Getrankeflasche (kein Glas)
® evtl. ein Buch
® evtl. eine Warmflasche: Wir fillen gern auf, kdnnen aber keine bereitstellen

Bitte nehmt die Packliste ernst.
Wir mochten niemanden erleben, der keine Regenjacke, Miitze oder nur einen Regenschirm statt
einer Regenjacke dabei hat. ©
AuBerdem sind 3 Paar Socken oder nur eine lange Hose definitiv zu wenig !
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