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Liebe Eltern und Erziehungsberechtigte,

gerade in den Sommermonaten mochten viele Kinder unser Schulgelande zeitweise barfull nutzen.
Dartiber hinaus bieten wir im Ferienhort regelmaRig verschiedene kreative Angebote an, fiir die wir in
einigen Fallen lhr schriftliches Einverstandnis benétigen.

Bitte fiillen Sie den nachfolgenden Erlaubnisbogen vollstandig aus und geben Sie ihn Ihrem Kind
unterschrieben wieder mit. Die erteilten Einverstandnisse gelten fir die gesamte Dauer der Hortzeit
Ihres Kindes und kdnnen selbstverstandlich jederzeit schriftlich widerrufen werden.

Fur Riickfragen stehe ich Ihnen gern zur Verfigung.

Vielen Dank fir lhre Unterstltzung.

Mit freundlichen GriiRen

{,

Stephanie Gutschow
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Einverstdndniserkldrungen fiir

Name lhres Kindes

BarfuRerlaubnis

Hiermit erteilen wir unserem Kind die Erlaubnis, das Schulgeldnde bei geeigneter Witterung auch barful® zu nutzen.

Ja Nein

Fotoerlaubnis 1
Die im Ferienhort aufgenommenen Fotos werden ausschlieBlich fiir interne Bastel- und Erinnerungsprojekte (z. B.
Fotobticher) verwendet. Eine Veroffentlichung erfolgt nicht.

Ja Nein

Fotoerlaubnis 2
Im Rahmen des Fotobuch-Projekts entstehen gelegentlich Gruppenbilder. Dirfen diese als Ausdruck Bestandteil der
Fotoblicher anderer Kinder sein?

Ja Nein

Nutzung von Nagellack

Ja Nein

Nutzung von Hennafarbe auf der Haut

Ja Nein

Nutzung von Kinder-Tattoos

Ja Nein

Bitte nur bei Anderungen oder erginzenden Angaben ausfiillen:

Folgende Personen sind berechtigt, mein Kind aus dem Hort abzuholen:

Weitere wichtige Informationen oder Anderungen (z. B. Allergien, Unvertriglichkeiten, neue Telefonnummer etc.):

Unterschrift der Eltern:
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