
Stadtjugendpflege Münstermaifeld 
Melanie Kostarczyk (Jugendpflegerin) 
Mobil: 0160 / 962 957 09 

   Email: jugendpflege@muenstermaifeld.de 

 

 

Hiermit melde ich mein/e Kind/er (Name, Vorname): ____________________________________________________ 

                                   geboren am: _____________________      Alter: ______ 

Ggf. weitere Kinder: 2. Kind: _______________________________ geboren am __________________  Alter: ______ 

      3. Kind: ________________________________ geboren am __________________  Alter: ______ 

 

Für folgende Ferienaktion(en) der Stadtjugendpflege Münstermaifeld in den Sommerferien 2025 an          

(BITTE ANKREUZEN!): Hinweis: Sie können Ihr/e Kind/er sowohl nur für einzelne als auch für mehrere Tagesaktionen anmelden. 

 

1. Ferienwoche (07.07.-11.07.25): Kidswoche (für Kinder ab 6 Jahren) 

 Dienstag, 08.07.25   Adler- und Wolfspark Kasselburg   10, - Euro p.P. 

 Mittwoch, 09.07.25   Lama-Begegnung mit Wanderung   20, - Euro p.P. 

 Donnerstag, 10.07.25   EXPERIMINTA ScienceCenter   15,- Euro p.P. 

Ich bin antragsberechtigt und mache von dem Bildungspaket (BuT) Gebrauch     ja    nein 

Teilnehmerbetrag insgesamt:    ____________ Euro 

Vermerk (falls erforderlich bitte hier ausfüllen):  

_______________________________________________________________________________________________________ 

2. Ferienwoche: (14.07.-18.07.25): Kidswoche (für Kinder ab 8 Jahre) 

 Mittwoch, 16.07.25   Burgfestspiele Mayen Theaterstück  12,- Euro p.P. 

 Donnerstag, 17.07.25   Kreatives Kinderturnen    7,50,- Euro p.P. 
 

Ich bin antragsberechtigt und mache von dem Bildungspaket (BuT) Gebrauch   ja    nein 

Teilnehmerbetrag insgesamt:    ____________ Euro 

Vermerk (falls erforderlich bitte hier ausfüllen):  

_______________________________________________________________________________________________________ 

4.    Ferienwoche (29.07.-02.08.25): Jugendwoche (für Jugendliche ab 12 Jahre) 

 Montag, 28.07.25   Bash Room Bonn & Shopping   30,- Euro p.P 

 Dienstag, 29.07.25   Phantasialand Brühl    35,- Euro p.P. 

 Mittwoch, 30.07.25   Escape Adventure & Billardcafé Neuwied  30,- Euro p.P. 

 Donnerstag, 31.07.25    Regierungsbunker Ahrweiler & Pizza  15,- Euro p.P. 

Ich bin antragsberechtigt und mache von dem Bildungspaket (BuT) Gebrauch    ja    nein 

Teilnehmerbetrag insgesamt:    ____________ Euro 

Vermerk (falls erforderlich bitte hier ausfüllen):  

 

 

ANMELDEFORMULAR SOMMERFERIENPROGRAMM 2025 

Senden Sie das Anmeldeformular per E-Mail als Scan/Foto vollständig ausgefüllt und unterschrieben bis spätestens 26.06.25 zurück an 
jugendpflege@muenstermaifeld.de oder geben Sie die Anmeldung persönlich im Jugendtreff (Rathaus, Martinstr. 1, 1. OG) zu den Öffnungszeiten 
ab. 
Den gesamten Teilnehmerbeitrag (für alle angemeldeten Aktionen) spätestens am 04.07.25 persönlich bei der Jugendpflegerin abgeben. 
Die Anzahl der Anmeldeplätze ist bei allen Angeboten begrenzt. Sofern noch freie Anmeldeplätze zur Verfügung stehen, erhalten Sie von uns eine 
Anmeldebestätigung per Mail. Sind alle Anmeldeplätze bereits belegt, werden wir Sie ebenfalls informieren. 
Fragen Sie gerne vorab telefonisch nach, ob noch Plätze frei sind. Für Rückfragen steht Ihnen Fr. Kostarczyk telefonisch und per Mail zur Verfügung. 
Bitte beachten Sie die jeweiligen Hinweise zu den Aktionen, die in der Ausschreibung nachzulesen sind. 

 
 

mailto:jugendpflege@muenstermaifeld.de


Von den Eltern auszufüllen (bei Teilnehmer:innen unter 18 Jahren) 

Name(n) des/der Personensorgeberechtigten: ________________________________________________________________ 

Vollständige Adresse: _____________________________________________________________________________________ 

Telefonnummer/Handy: _________________________________/________________________________________________ 

E-Mail: _________________________________________________________________________________________________ 

Besonderheiten des Kindes (z.B. Allergien/Unverträglichkeiten, Medikamente, chronische Krankheiten etc.): 

________________________________________________________________________________________________________ 

Die Stadtjugendpflege ist über bestehende, ansteckende Krankheiten des Kindes oder bei einem Verdacht infektiöser Krankheiten, die eine Teilnahme nach §34 
Infektionsschutzgesetz (IfSchG) untersagen (hierzu zählen u.a. Windpocken, Läuse, Mumps, Röteln, etc.) umgehend zu informieren, ggf. muss von der Teilnahme 
des Kindes am Ferienprogramm abgesehen werden.  

 

Abfrage zur Verpflegung: Mein/e Kind/er … (bitte Zutreffendes ankreuzen): 

  ⃝ Name(n): ___________________________________________________ bevorzugt vegetarische Kost. 

  ⃝ Name(n): ___________________________________________________ bevorzugt vegane Kost. 

  ⃝ Name(n): ___________________________________________________ bevorzugt muslimische Kost. 

  ⃝ Name(n): ___________________________________________________ hat eine Nahrungsunverträglichkeit gegenüber 

folgenden Lebensmittel(n): __________________________________________________________________________________ 

 

Einverständniserklärung und Auskunft über Gesundheitsdaten (Bitte ankreuzen!) 

  Mein/e Kind/er darf/dürfen allein, ohne Begleitperson zur Aktion kommen und nach Ende der Aktion allein nach Hause gehen. 

  Mein/e Kind/er dürfen sich frei auf dem jeweiligen Gelände in einer Kleingruppe bewegen.    

ODER      Müssen bei den Betreuern bleiben. 

 Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass das betreuende, pädagogische Personal bei unserem/n Kind/ern als Erste-Hilfe-Maßnahme 

Zecken, Insektenstachel sowie Splitter entfernen darf. 

 Ich bin damit einverstanden, dass von meine/m Kind/ern Fotos, Videos und Tonaufnahmen während der Ferienaktion zum Zweck von 
Presse- und Öffentlichkeitsarbeit gemacht und veröffentlicht werden dürfen, auch wenn mein/e Kind/er darauf zu erkennen ist/sind. 

              
Mit meiner/unserer Unterschrift stimme/n ich/wir der Verarbeitung und Speicherung meiner/unserer personenbezogenen Daten und der 
Daten des Teilnehmenden auf diesem Anmeldebogen zu.  

Des Weiteren bestätige/n ich/wir mit unserer Unterschrift, den Belehrungsbogen über das Infektionsschutzgesetz gelesen zu haben und zu 
wissen, dass die Teilnahme an der Ferienaktion ausgeschlossen ist, wenn der Teilnehmende zum Zeitpunkt der Durchführung an einer 
Krankheit nach §34 des Infektionsschutzgesetztes (IfSchG) leidet. 
Der Belehrungsbogen ist als Download über www.jim.muenstermaifeld.de abrufbar. 

 

________________________________________________       _____________________________________________________________        
Ort, Datum                                     Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten (bei Teilnehmern unter 18 Jahre)

_____________________________________________________________________________________________ 

Wichtige Infos zur Teilnahme am Ferienprogramm  

Die Teilnehmerbeiträge nehmen wir persönlich als Barzahlung entgegen. Gerne stellen wir Ihnen hierzu eine Quittung aus. Eine Überweisung 
ist nur nach vorheriger Absprache möglich. Der gesamte Teilnehmerbeitrag muss spätestens am 04. Juli entrichtet werden, andernfalls ist die 
Anmeldung nicht verbindlich. Sie können die Teilnehmerbeiträge jederzeit zu den Öffnungszeiten des Jugendtreffs abgeben.  
 
Leistungen für Bildung und Teilhabe (BuT) für Kinder und Jugendliche unter 18 Jahre 
Antragsberechtigte Eltern können für Ihr(e) Kind(er) für das Ferienprogramm Leistungen für Bildung und Teilhabe (BuT) beantragen. Den Antrag 
finden Sie im Downloadbereich auf unserer Homepage oder als Ausdruck im Jugendtreff.  
Bitte beachten: Die Teilnahme muss von der Stadtjugendpflege auf dem Antrag bestätigt und abgestempelt werden!  
Antragsberechtigt ist, wenn Sie oder Ihr Kind eine der folgenden staatlichen Leistungen bezieht: 
Kinderzuschlag, Bürgergeld, Sozialgeld, Sozialhilfe: Hilfe zum Lebensunterhalt, Grundsicherung im Alter und bei Erwerbsminderung, Wohngeld 
oder Asylbewerber-Leistungen. 

http://www.jim.muenstermaifeld.de/

