
Einverständniserklärung

Pippilotta  goes  art!

Graffitiworkshop  für Mädchen

Am  Mittwoch,  den 30.09.  und  am Donnerstag den  01.10.2020 finden im Rahmen des  Mädchenprojektes „Pippilotta“ zwei

Workshoptage statt,  in  denen  sich  ihre  Tochter  im legalen Rahmen im Gestalten einer  Leinwand oder  aber  auch an  den

Graffitiwänden des Staddi / JFZ Weinert probieren kann. An diesen Tagen wird der Jugendclub in der Erich-Weinert-Str. 9c, 15711

KWh (hinter der Turnhalle der Gesamtschule KW) nur für weibliche Besucherinnen geöffnet haben. Begleitet wird das Angebot

durch die weiblichen Sozialarbeiterinnen des Stadtjugendrings. Die Teilnehmerinnengebühr hierfür beträgt  5,00 € und muss an

den  Projekttagen  mitgebracht  werden.  Da  auf  Grund  der  aktuellen  Covid19  -  Verordnungen  nur  eine  beschränkte

Teilnehmerinnenzahl möglich ist, ist eine Vorabanmeldung unerlässlich und Voraussetzung für eine Teilnahme am Angebot. Dies

kann  über die  Sozialarbeiterinnen des  Stadtjugendrings  Königs Wusterhausen (Franne,  Jule,  Bea,  Jen und Moni)  oder  über

christian@sjr-kw.de erfolgen.

Für Rückfragen stehe ich ihnen unter den unten genannten Kontaktmöglichkeiten zur Verfügung.

Achtung Farbe! Kleidung mitbringen, welche dreckig werden kann und darf!

Mit freundlichen Grüßen,

Christian Flemming 

Stadtjugendring Königs Wusterhausen e.V.

Mobile Jugend(sozial)arbeit Königs Wusterhausen

E-Mail: christian@sjr-kw.de

Tel.: 0176/23970418

Meine Tochter nimmt am: O   30.09.2020 O   01.10.2020 O   an beiden Tagen teil.

Name, Vorname der Teilnehmerin ...............................................................................................

Straße, Hausnummer, Wohnort     ...............................................................................................

Geburtsdatum und Alter ...............................................................................................

Gesetzlicher Vertreter, der im 
Notfall benachrichtigt werden kann ...............................................................................................

Telefon ...............................................................................................

In Besonderen Fällen (z.B. notwendiger Arztbesuch) darf mein Kind von den Betreuern im privaten PKW oder Dienstfahrzeugen 

mitgenommen werden. O Ja O Nein

Dies geschieht mit meiner ausdrücklichen Einwilligung.

Ich bin einverstanden, dass mein Kind im Notfall einer ärztlichen Behandlung unterzogen wird.

.............................................................. ……..………..................................................
Ort / Datum    Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

Datenschutzerklärung

Die hier erhobenen Daten sind ausschließlich für die oben genannte Aktivität / Veranstaltung relevant und werden im Anschluss 

vernichtet.

Mit der Erhebung dieser Daten erkläre ich mich einverstanden.

.............................................................. ……..………..................................................
Ort / Datum Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

mailto:christian@sjr-kw.de

