Anmeldung Kinderbibelwoche 2026

(bitte im Kirchenbiiro (Briefkasten) abgeben!)

Ich melde mein Kind zur Kinderbibelwoche vom 4.-7. Juni 2026 an.

Vorname: Nachname:

Geburtstag:

Besondere Hinweise (Allergien, Asthma, etc.):

Schule/Kiga: Klasse:

Erziehungsberechtigte

Vorname: Nachname:
Telefon: Mobil:
E-Mail:

Bitte holen Sie Ihr Kindergartenkind bei den Gruppenleitern der entsprechenden KITA-Grup-
pe ab. Fiir alle anderen Kinder endet die Veranstaltung am Ende der Abschlussandacht. Bitte
achten Sie auf regelmiBige Teilnahme und melden Sie Ihr Kind ab, falls es einmal nicht
kommen kann.

Die Anmeldungen finden nach Eingangsdatum Beriicksichtigung. Sollte eine Altersgruppe
belegt sein, kommt Ihr Kind auf die Warteliste. Sollten Sie nichts von uns héren, kénnen Sie
davon ausgehen, dass Ihr Kind an der Kinderbibelwoche teilnehmen kann.

Ich bringe Kuchen oder Obst* (Zutreffendes bitte unterstreichen) mit am:

|| Donnerstag || Freitag [ ] Samstag

Den Kostenbeitrag i.H.v. 20€ bzw. 8€ (HelferIn/Geschwisterkind**) habe ich bis spétes-
tens 31. Mai 2026 iiberwiesen an: Ev.-Luth. Kirchenkreis Altholstein, Verwendungszweck:
D021360 KIBIWO, Name, Vorname des Kindes, IBAN: DE90 5206 0410 1006 4634 01 (Evan-
gelische Bank).

Ich erklédre hiermit mein Einverstdndnis zur Erstellung von Bild- und Filmaufnahmen meines Kindes im Rahmen der
KIBIWO 2026 sowie zur Verwendung und Veréffentlichung solcher Bildnisse zum Zwecke der 6ffentlichen Bericht-
erstattung liber das Gemeindeleben. Bitte streichen Sie diesen Absatz, wenn Sie nicht mochten, dass Thr Kind auf Fotos

abgebildet wird.

Datum und Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

*Obst bitte vorher zurechtschneiden (bitte keine Bananen
und kein Obst, das schnell braun wird.) **Das 1. Kind zahlt 20 €,
Geschwisterkinder zahlen 8 €.




