— SHOWBALLETT —

. 07.08 - 09.08.2026
' FREITAG BIS SONNTAG

1. TEILNEHMERIN 97

Vor- und Nachname:

Geburtsdatum: Alter am Camp:

Adresse:

PLZ / Ort:

Telefon (Erreichbarkeit im Notfall):

E-Mail (fur alle wichtigen Infos): p
Vor- und Nachname: (] Ich bin Anfanger:in

Telefon: |:| Ich tanze seit ca. Jahren

E-Mail: 9/’) [ ] Ich tanze fortgeschritten / in einer Gruppe

UNVERTRAGLICHKEITEN [

4. ERNAHRUNG

6. syRT 6rOSSE B 7.80NSTIGES. Sl

Was trifft auf dich zu? ALLERPGIEN E (inklusive im Camp) - A

— b Gibt es sonstige Hinweise, I
: Bitte gib an, ob Unvertraglichkeiten, die wir wissen sollten? |
Q@ D Vegetarisch Allergien oder besondere Ernahrungs- D 116 /128 D M (z. B. Medikamente, } ‘ 4‘
hinweise bestehen: D 140 / 152 D L gesundheitliche V

@ |:| Vegan Besonderheiten etc.)
O xs O x ® N ::
[] Ich esse Fleisch Os ‘15.

¥ 8. WICHTIGE INFORMATIONEN

b

@ Die Teilnahmegebiihr betragt 89 € fiir Vereinsmitglieder und 99 € fir externe Teilnehmer:innen.
¥ Im Preis enthalten sind das Training, eine kleine Uberraschung und die Verpflegung (Getrénke & Snacks).
¥ Mittagessen ist inklusive!
@ Die Anmeldung ist verbindlich, Bei Rucktritt nach dem 15.07.2026 ist die Teilnahmegebihr nicht erstattungsfahig.
@ Mit der Anmeldung stimmen wir der Verwendung von Foto- und Videcaufnahmen fiir Vereinszwecke
(z. B. Website, Social Media) zu. Falls nicht gewlinscht, bitte hier ankreuzen: I:] ¢
@ Die allgemeinen Hinweise zum Camp (Ablauf, Kleidung, Verpflegung, Aufsichtspflicht etc.) haben wir gelesen und akzeptieren. >
e~
SN - Die Zahlungsinformationen BITTE AUSGEFULLT AN: Datum, Ort
: erhaltet ihr mit der m tanzcamp@mc_v_de
Anmeldebestatigung
per E-Mail ANMELDESCHLUSS: 15.07.2026 Unterschrift Erziehungsberechtigte:r




