
Notfallbogen Ferienalarm 2026      

 
__________________________________________________   ________________      __________ 

Vor- und Nachname des Kindes     Woche   Gruppe 

 

___________________________________________________________________________ 

Vor- und Nachname der/des Sorgeberechtigten (§ 1631 Abs. 1 BGB) 

 

________________________________ 

Geburtsdatum des Kindes 

 

___________________________________________________________________________ 

Straße, Hausnummer, PLZ und Stadt 

 

_______________________                                       _________________________________ 

Telefon (Festnetz)                                                        Telefon (Handy) 

 

 

___________________________________________________________________________ 

bekannte Allergien 

 

 

___________________________________________________________________________ 

Vorerkrankungen/ Einnahme von Medikamenten während der Ferienalarmzeiten 

 

 

Mein Kind ist gegen Tetanus geimpft     ja   (   )       nein  (   ) 

 

 

Mein Kind darf auf keinen Fall von ______________________________ abgeholt werden. 

 

Ich bin damit einverstanden, dass Fotografien im Rahmen eines Berichtes auch in der 

örtlichen Papier- / und Internetpresse veröffentlicht werden dürfen.       ja   (   )       nein  (   ) 

 

Ich habe die Information bezüglich der EU-Datenschutzverordnung zur Kenntnis genommen. 

 

 

__________________________________________________________________________ 

Sonstiges 

 

 

___________________________________________________________________________ 

Ort, Datum                                                     Unterschrift des/ der Sorgeberechtigten 

  


