
 
 

 

A N M E L D U N G  
zur Teilnahme am Ferientheater 2026 (bitte ankreuzen)   10.-14. August   17.-21. August 

 

A. Persönliche Angaben 

Name / Vorname der Eltern1  

Name / Vorname des teiln. Kindes  

Geburtsdatum des Kindes  

Straße  

PLZ / Wohnort  

Telefonnummer der Eltern1  

Mobil-Nr. des teiln. Kindes2  

eMail-Adresse der Eltern1  
  
Datum | Unterschrift eines 
erziehungsberechtigten Elternteils  
1 Es reichen die Angaben eines Elternteils 
2 Die Mobil-Nr. (soweit vorhanden) des Kindes ist nicht zwingend, kann aber aus organisatorischen Gründen sinnvoll sein. 

B. SEPA-Lastschriftmandat 
Ich ermächtige die KMH Kreativkollektiv gGmbH, die Teilnahmekosten von 100 € einmalig per Lastschrift von meinem nachfolgend angege-
benen Konto einzuziehen. Gleichzeitig weise ich mein Kreditinstitut an, die von der KMH Kreativkollektiv gGmbH von meinem Konto gezo-
genen Lastschriften einzulösen. Die Kontobelastung erfolgt am 3.8.2026. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es 
gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Name Kontoinhaber  
 

IBAN des Kontos zum Einziehen des 
Teilnahmekosten am Ferientheater D E 

 

Datum | Unterschrift 
des Kontoinhabers  

Mit der Anmeldung erkläre ich mich mit der Herstellung von Foto- und/oder Filmaufnahmen  einverstanden   nicht einverstanden. 

Der Veranstalter versichert, dass die Aufnahmen sowie die mit diesem Formular erhobenen persönlichen Daten vertraulich behandelt, aus-
schließlich im Zusammenhang mit dem Ferientheater verwendet, nicht an Dritte und nicht an Unbefugte oder zu Werbezwecken weiterge-
geben bzw. solchen außerhalb der Teilnahme am Ferientheater genutzt werden. 

C. Hinweise: 
 Gezahlte Beiträge können – ggf. anteilig – nur erstattet werden, wenn der Workshop ausfällt. 
 Der Veranstalter, die KMH Kreativkollektiv gGmbH, übernimmt keine Haftung für aufgrund von (leichter) Fahrlässigkeit entstandene Schä-

den, die nicht auf der Verletzung des Lebens, des Körpers oder der Gesundheit beruhen. 
 Den Anweisungen der Betreuer/innen ist Folge zu leisten. 

 
 

Bitte senden Sie das Formular per Mail an buero@ferientheater.de oder postalisch an die KMH Kreativkollektiv gGmbH,  
c/o Gesellschaft der Musikfreunde / Maja Machalke, Abtei 3, 37696 Marienmünster. 

(Altersgruppe 10-21 J.) (Altersgruppe 6-18 J.) 
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