
 

Betreuungsauftrag  

 

 

Hiermit möchte ich mein/e Kind/er zur Waldfuchsbande 
verbindlich anmelden.  

 

 

Nachname: _______________________   Vorname: _____________________________ 

 

Geburtstag: ________________________ 

 

Name des Erziehungsberechtigten: 

Adresse: 

Handynummer: 

E-Mail: 

 

Allergien des Kindes oder sonstige wichtige Hinweise: 

 

 

 

 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r  

 

 

 

Samerberger Waldfüchse e.V. 

Lindenweg 9, 83122 Samerberg 

e-mail: info@samerberger-waldfuechse.de – Telefon: 016096840703 

 

mailto:info@samerberger-waldfuechse.de

