
          
	

62 ANMELDUNG für ein Atelierprojekt 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich zu unten bezeichnetem künstlerischen Projekt an:

Name des Kindes: _____________________________________________________________________________

Name und Adresse Erziehungsberechtigte(r): ______________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Tel. und E-Mail: ________________________________________________________________________________

Krankenversicherung der Eltern/des Kindes: ______________________________________________________

Das Kind ist haftpflichtversichert:	 q ja	 q nein

Versicherung __________________________________________________________________________________

Das Kind hat folgende körperliche Beeinträchtigungen (z. B. Allergien): _______________________________

______________________________________________________________________________________________

Dürfen Fotos Ihres Kindes und/oder seiner Arbeiten, die im Rahmen des Projektes entstehen, 
für Öffentlichkeitsarbeit verwendet werden (z. B. Katalog, Kalender, Presse, Internet etc.)?			
				    q ja	 q nein

Wird Ihr Kind abgeholt oder darf es eigenständig nach Hause gehen: 
	 q Mein Kind wird abgeholt.		 q Mein Kind darf eigenständig nach Hause gehen.

ANGABEN ZUM PROJEKT:

Titel des Projektes: ____________________________________________________________________________

Verantwortliche(r) Künstler(in): ___________________________________________________________________

Kontaktadresse: _______________________________________________________________________________

Ort: __________________________________________________________________________________________

Zeitrahmen: ___________________________________________________________________________________

Teilnahmegebühr: 		  ______________________________________________________________

Zusätzliche Kosten für Material: 	 ______________________________________________________________

Gesamtsumme: 			   ______________________________________________________________

q 	 Die Gesamtsumme wird überwiesen auf folgendes Konto:
	
	 Kontoinhaber: ___________________________ Geldinstitut: __________________________________
	
	 Kontonummer: __________________________	 BLZ: _________________________________________	
					   
q 	 Die Gesamtsumme wurde bar übergeben am: _____________________________________________
	
q 	 Ich akzeptiere oben genannte Vertragsbedingungen.

Alle Angaben werden vertraulich behandelt.

_______________________________________
Ort/Datum

_______________________________________		  ______________________________________________
Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)			   Unterschrift Projektleiter(in)

S
er
vi
ce




