Jugendfeuerwehr Stiitzpunktregion Kreuzlingen

Anmeldung

Hiermit erklare(n) ich/wir den Beitritt unserer Tochter / unseres Sohnes:

Name® ... Vorname™ .. ..o
AdresSSe™ ... PLZ /Ot o
Geburtsdatum™ ... Handy-Nr. ...
E-Mail ...,

[ 0] o] 0V TR

Name® ... Vorname™ .. ..o
AdresSSe™ ... PLZ /Ot o
Telefon Privat® ..., Telefon Geschaft ................ooiini.
E-Mail ... Handy-Nr.* ...

* Diese Felder sind unbedingt auszufillen
Meine/Unsere Tochter / Sohn ist [ Schiler [J Lernende/r
Name und Anschrift der Schule / des Arbeitgebers ...

Folgende Angaben werden vertraulich behandelt:
Letzte Impfung gegen Wundstarrkrampf (Tetanus) am: ..........c.oooiiiiiiiiinnnnns
= T S=T = T
Hausarzt mit Telefon-Nr. ... e
"1 Eine Versicherung gegen Krankheit und Unfall ohne Selbstbehalt ist vorhanden

AlBIGIBN ..
Folgende Medikamente missen regelmassig eingenommen werden: ..................
Bemerkungen:

Kleider-Konfektionsgrosse .........ccccoevueeenn. Schuhnummer ...................

Bitte senden Sie die Anmeldung an:

Feuerwehr Kreuzlingen, Jugendfeuerwehr, René Senn,

Marktstrasse 4a, 8280 Kreuzlingen

Telefon 071 677 63 73 - Fax 071 671 11 34 — E-Mail rene.senn@kreuzlingen.ch



