
ANGABEN ZUM TEILNEHMER:

ANMELDUNG ZUM MYEASTER CAMP 2025

14.04.2025 - 17.04.2025

ANGABEN ZUM ANMELDER: 
(Erziehungsberechtigte Person)

FÜR DEN NOTFALL: (Kontaktperson)

Anmeldung

Vorname Nachname

Geburtsdatum

Adresse

Telefon

Allergien bekannt?

Eine besondere Diät?

Vorname

Geburtsdatum

Adresse

Telefon

Email

Nachname

Vorname Nachname

Telefon

Verhältnis zum Kind

Mobilnummer



Die Anmeldung ist bis 4 Wochen vor Campbeginn stornierbar. Nach Ablauf der Frist kann die Gebühr nur dann zu-
rück erstattet werden, wenn ein Kind im gleichen Alter von der Warteliste den Platz ihres Kindes einnehmen kann.

MyPlace behält sich vor, bei einer hohen Nachfrage, das Feriencamp auf das Gelände des Werk Bleidenberg (Pla-
teau Festung Ehrenbreitstein) oder Forsthaus Kühkopf zu verlegen. 

Bitte geben Sie bei der Notfallperson die Person an, die während der Zeit des Workshops auch in der Lage ist, die 
Betreuung im Notfall zu übernehmen. 

MyPlace behält sich vor, Fotos, die während des Workshops gemacht werden zu Werbezwecken 
(z.B. Programmheft) zu verwenden. 

Bei Rückfragen stehen wir Ihnen gerne telefonisch (0261 - 28 74 21 64) oder
per Email an: talk@myplacekoblenz.de zur Verfügung. 

Wir wünschen Ihnen eine schöne Ferienzeit! 

Das Team von MyPlace

Unterschrift Erziehungsberechtigte

Der Teilnahmebeitrag beinhaltet die Betreuung und und Anleitung von englisch-/deutschsprechenden Mitarbei-
tern, eine warme Mahlzeit pro Tag sowie die Bereitstellung sämtlicher Spiel- und Bastelmaterialien. Die selbst 
gebastelten Ostergeschenke dürfen mit nach Hause genommen werden.

Mein Kind ist Mitglied bei MyPlace 169,00€

 Mein Kind ist kein Mitglied bei MyPlace 189,00€

Ich möchte bar in der Geschäftsstelle von MyPlace bezahlen.

Ich möchte per Überweisung bezahlen. Diese Zahlmethode ist bis 2 Wochen vor 
Campbeginn, dem 4. April 2025 möglich. Danach bitten wir Sie, den Betrag BAR in 
der Geschäftsstelle zu zahlen. 

Bankverbindung:	 MyPlace - Active English Community e.K.
	 IBAN:	 DE96570501200000189837
	 BIC:	 MALADE51KOB

	  Hiermit erkläre ich mich mit den Bedingungen zur 
	  Anmeldung einverstanden. 

TEILNAHMEBEITRAG:

HINWEISE:

ZAHLUNGSMODALITÄTEN: (bitte ankreuzen)


