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Informationen Juffi-Wochenende
Liebe Juffis, liebe Eltern,

nach unserem Stammes-Gruselwochenende ist es bald wieder so weit: vom Samstag, dem 14.11.2009 bis zum Sonntag, dem 15.11.2009 findet ein Juffi-Wochenende statt. Wir werden im Jugendheim übernachten. Dazu treffen wir uns am Samstag um 10:00 Uhr am Jugendheim. Ende ist am Sonntag um 16:00 Uhr. 
Neben anderen spaßigen Programmpunkten werden wir eine Jurte aufbauen um abends am Martinsfeuer, welches wir ebenfalls organisieren, zu sitzen.
Das Wochenende wird aller Wahrscheinlichkeit nach kostenlos sein (die Juffis planen das Programm selber. Ggf. fallen noch Kosten für Material oder einen Mini-Ausflug an, wir würden dies aber rechtzeitig bekanntgeben.)
Bitte Mitbringen:

· Schlafsack und Isomatte

· Waschzeug, Kulturbeutel und Handtuch
· Wechselklamotten 

· Schlafsachen

· warme, wetterfeste Kleidung
· Kluft und Halstuch
· sonstiges Equipment (Taschenlampe, Taschenmesser…)

· Musikinstrumente

Fragen?

Wie immer, gerne per Telefon, Mail, in der nächsten Gruppenstunde oder an der Stammesversammlung (12.11.2009; 18:00 Uhr).

Wir freuen uns auf euch und „Gut Pfad“!

Eure Juffileiter

Carli Hotze 


Stephan Westerdick

0201 / 51 01 54

0201 / 27 60 36

0151/52 45 95 57 




carli@dpsg-nikolaus.de 
stephan@dpsg-nikolaus.de
Anmeldung zum 
Juffi-Wochenende vom 14.11.2009 - 15.11.2009 
Nichtzutreffendes bitte an entsprechender Stelle streichen.

Hiermit melde ich meinen Sohn / meine Tochter verbindlich zur oben genannten Aktion an.

Name: _______________________ 
Vorname: _______________________

Telefon: ______________________

E-Mail: _______________________ 
· Mein Sohn / Meine Tochter darf sich nach Rücksprache mit den Leitern in Kleingruppen von mindestens drei Personen eigenständig entfernen.

· In medizinischen Notfällen darf der behandelnde Arzt alle lebensrettenden und –erhaltenden Maßnahmen ergreifen, wenn die Eltern / Erziehungsberechtigten nicht erreichbar sind und eine Rücksprache nicht möglich ist.

· Bei groben Verstößen kann mein Sohn / meine Tochter nach Rücksprache vorzeitig nach Hause geschickt werden. Alle dadurch entstehenden Kosten übernehmen wir als Eltern bzw. Erziehungsberechtigte.
· Mein Kind kann schwimmen und hat folgendes Schwimmabzeichen_________________________.
· Mein Kind hat folgende Krankheiten bzw. muss folgende Medikamente einnehmen:

(Sollte dies zutreffen, halten Sie bitte unbedingt persönlich Rücksprache mit den Leitern!

Bitte vermerken Sie hier auch sonstige nützliche und notwendige Hinweise bzgl. Ihres Kindes!)

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________

Ort, Datum und Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten
www.dpsg-nikolaus.de
pax bank essen – blz: 37060193 – kto.nr.: 2003457012

