Ev. Kirchengemeinde Plettenberg
Kirchstr. 2
buero@ekgp.de

Anmeldung

Hiermit melden wir unser(e) Kind(er) / ich mein(e) Kind(er)

Name (n) und Alter

Adresse

Ich bin erreichbar unter (Handynummer)
zu den Kinderbibeltagen 19.-21.09.2025 an.

Weitere Angaben:

Hat Ihr Kind Allergien bzw. Unvertraglichkeiten, auf die wir achten sollen?

Nimmt Ihr Kind regelmaRig Medikamente?

Datenschutz und Einverstandniserklarung:

Die liber die Anmeldung erhobenen Daten werden nicht an Dritte weitergegeben; sie
werden in der Kirchengemeinde bzw. dem Kirchenkreis vor unbefugtem Zugriff gesichert,
und so lange gespeichert, wie es im Zweifel erforderlich ist, um die Einwilligung nachweisen
zu kénnen (§ 5 Abs. 1 Nr. 5; § 21 Abs. 3 Nr. 5 DSG-EKD).

Fotos:
Wir sind / Ich bin einverstanden, dass ausgewahlte Fotos

- im Siderlander Tageblatt |:|

- auf der Homepage I:l

veroffentlicht werden.

Der Teilnahmebeitrag von 5 Euro pro Familie wird zu Beginn eingesammelt.

Datum und Unterschrift einer/eines Erziehungsberechtigten


mailto:buero@ekgp.de

