TRAMPOLINPARK

EINVERSTANDNISVEREINBARUNG

- Uber die Ausiibung von Aufgaben der Personenfiirsorge
durch Dritte

Mit dieser Vereinbarung kdnnen personensorgeberechtigte Personen die Personenflrsorge
auf eine erziehungsbeauftragte Person Ubertragen.

Name, Vorname Geburtsdatum

St rage Hausn ummer .................................. p|_z/\x/ohnort ........................................
Fon .................................................. Mob| [T
E_ M éi[ ................................................

Name, Vorname Geburtsdatum

flr die Dauer des Aufenthalts bei der:

Veranstaltung Datum

auf die volljahrige erziehungsbeauftragte Person:

StraBe, Hausnummer PLZ/Wohnort

[0 Personalausweis vorgezeigt

.................................. EN i e
Ort Datum Unterschrift Personensorgeberechtigte/r
.................................. EN i e
Ort Datum Unterschrift Erziehungsbeauftragte/r

SPRUNG RAUM

TRAMPOLINPARK




