
 
__________________________________________________ 

 
Anmeldung Kinderbetreuung (5. Sächsische Kulturtage) 

 
 

Wir bitten alle Eltern, die ihre Kinder während der Sächsischen Kulturtage in der Kinderbetreuung 
unterbringen möchten, sie jetzt anzumelden. Eine Kinderbetreuung kann nur gewährleistet werden, 

wenn eine bestimmte Anzahl an Kindern angemeldet wurde. Vielen Dank für Ihr Verständnis! 

 
(Bitte in Blockschrift ausfüllen oder ankreuzen! Für jedes Kind einzeln ausfüllen!) 

 
 

Familienname des Kindes: _____________________________________________________________ 
 

Vorname: ______________________________________         Alter: __________________________ 
 

Geschlecht:                Junge                      Mädchen 

 
Hörstatus:            gehörlos                   schwerhörig                    hörend                    CI 

 
 

Gewünschte Betreuungszeit: Samstag - 12.09.2015 
 

            vormittags (9 - 12 Uhr)                nachmittags (12 - 16 Uhr)              ganztägig (9 - 16 Uhr) 

 
 

Name der Eltern: ____________________________________________________________________ 
 

SMS-Nummer: ______________________________________________________________________ 
 
 

Ich/wir melde/n mein/unser Kind mit dieser Unterschrift verbindlich bei der Kinderbetreuung während 

der 5. Sächsischen Kulturtage der Gehörlosen an und versichere/n die Richtigkeit meiner/unserer 

Angaben. 
 
 

________________________________    ____________________________________________ 

(Ort und Datum)    (Unterschrift Erziehungsberechtigte/r) 
 
 

Einverständniserklärung 
 

Bild- und Videoaufnahmen zu den 5. Sächsischen Kulturtagen 
Zu den „5. Sächsischen Kulturtagen der Gehörlosen" wird der Landesverband Bild- und Videoauf-

nahmen machen. Diese dienen der Dokumentation und werden teilweise veröffentlicht (z.B. für ein 

Kulturtage Video, LV-Homepage, Flyer-Druck). 
Ich/ wir sind damit einverstanden, dass ggf. derartige Bild- und Videoaufnahmen von meinem/ 

unserem Kind z.B. im Rahmen der Kinderbetreuung gemacht werden. 
 
 

________________________________    ____________________________________________ 

(Ort und Datum)    (Unterschrift Erziehungsberechtigte/r) 

 

! 
Anmeldung bis zum 31.08.2015 per Fax an 0351/804 18 79 oder                     

Mail an Kartenbestellung-Kulturtage@deaf-sachsen.de                                         
Original bitte am 12.09.2015 der Kinderbetreuung übergeben. 

 

  

    

   


