
UnsereBankverbindungfürdengesamten$tamm 271für das
Eurocamp 2024:

Spar- und Kreditbank Ev. - Freik. Gemeinden eG
IBAN: DE53500921000001723510
BIC: GENODE51BH2
Betreff: Eurocamp 24, Vorauszahlung + Name

Bitte 60 Euro Anzahlung bis 20. Dezember 23 einzahlen
Frühbucherrabatt von 280 Euro zu erhalten.

WeitereInfos auf derRREurocamp-Seite:

https://royalrangerseurocamp.net/

XA-ROYAL RANGERS EUROPE
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Erklärung zum Gesundheitszustand
für das Royal Rangers Eurocamp 28.07.-03.08.2024 (Ungarn)

(Bitte nicht früher als vier Tage vor Beginn des Camps ausfüllen.)

Person
Name

Geburtsdatum

Adresse

e.ee.e..

esenseeee****

Erklärung
Ich habe/mein Kind hat keine nachweisbaren Anzeichen der folgenden Symptome:

Fieber
• Halsentzündung
• Erbrechen

Durchfall
• Hautausschlag

Ich bin/mein Kind ist frei von Läusen und Krätze.

• Gelbsucht
Andere schwerwiegende Hautlāsionen, eitrige•
Haut
Ausfluss aus den Augen, eitriger Ausfluss aus
Ohren und Nase

•

Erziehungsberechtigter (für Minderjährige)
Name

Adresse

Telefon.

*as*eee.ess.

Datum der Erklârung Unterschrift/Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Die aufgeführten Symptome sollen die Möglichkeit ausschließen, dass eine der folgenden Infektionen vorliegt:

Cholera, Diphtherie, Enteritis durch E. coli (EHEC), virusbedingtes hāmorrhagisches Fieber, Haemophilus influenza Typ
b-Meningitis, Impetigo contagiosa (ansteckende Borkenflechte), Keuchhusten, ansteckungsfähige Lungentuber kulose,
Masern, Meningokokken-Infektionen, Mumps, durch Orthopockenviren verursachte Krdnkheiten, Paratyphus, Pest,
Poliomyelitis, Röteln, Skabies (Krätze), Scharlach oder sonstige Streptococcus pyogenes-Infektionen, Shigelose, Typhus
abdominalis, Virushepatitis A oder E, Windpocken.



Anmeldung
zum Eurocamp 2024

Delegation

Address

Vorname

Nachname

Straße

PLZ Ort

EUROCAMP2024
-4UNCADV.

Stammposten

Emergency contact

Vorname

Nachname

Telefon

Mobil

Land E-Mail

Sonstiges

Geburtsdatum

Geschlecht Omânnich
Badeerlaubnis DJa

DJaVegetarisch
Glutentreies Essen

Status (ozw.Aiteram28.07.2024)

o-5Jahre
D6-8Jahre
D9-11Jahre
O12-17Jahre

Teamname

UJuniorteiter g4-17atre)
Leiterab 18Jahreri)
Gast

Achtung: DasCamp ist nur für Ranger ab 9 Jahre! Ehepartner und Kinder von
Rangerleiten sind herdich willkommen. Sie übernachten auf demCampge-
lände bei ihrenAngehörigen.

T-Shirt
Kinder Enwachsene

OxsO5-7Jahre
(120-130cngrof) s

U&10Jahre LM
(130-140 cmgrot)

D11-12Jahre
(240-150cngo)

XL
3xL

XXL

D4XL
O5XL

Ladies(sirlies)xsOs
L

OXL
Ox

weiblich
Nein

Ja Nein
Nein

LaktosefreiesEssen Ja Nein

Gesundheit

Für die gesamte Campzeit werden alle Bagatellverletžungen im Stammposten durch den Ersthelfer versorgt, schwerere Verletzungen durch den nati-
onalen Rettungsdienst im letzteren Fall werden wir die relevanten persönlichen und Gesundhetsinformationen dem nationalen Rettungsdienst zur
Verfügungstellen. Fürdie Campzeit bitte unbedingt die Versichertenkarte und eine Kopie des lmpfausweises der Stammleftung übergeben.

Allergien Lebensmittelunvertraglichkeiten

Gesundheitliche Einschränkungen und Besonderheiten

Medikamente (Falls regetmăßig Medikamente eingenommen werden, bitte bei Minderjāhrigen zusätzlich die,Einverständniserktărung für die Vergabe von Medikamenten

Letzte Tetanusimpfung (Datum)

OJa ONein

Datenschutz
Die personenbezgenen Daten aus derknmetng Werden ausschietich fürGet
Ductütrung und Unsetrng des Erocamps engtben pnd verabeits. Dabe
beachten wit die gesetzschen Bestimungen zum Daenschutz. NachAbschluss
desEuroc ampsVeden GiepersooenbengenenDaten voistinig elischt

Krankenkasse

Im Falle einer notwendigen ärztlichen Behandlung bin ich bzW. sind wirfür unser Kind damit einverstanden, dass ārztlich ange-
ordnete Medikamente für die Dauer des Camps gegeben werden.

Authahma von gißeen Personengruppen Wir veisen darat bin, dass de
FolosundVhieostbetdu mãgtuten Yeritenti chungim iatanct eltwitstruf
bar sind. Eine Wetevenesáng dieser Aufnatmen durch Drtte kann daher
nicht enerel ausgeschiossen reden Es besteht jederelt die Möglchiet
Arskunft über de serilenlichten AutnahaENZU erhcltea ldetaprotectkn

ruyatracgerserope.ne).GemißS13deBFP-Datenschutordtruneiesrfote-ndVdeomaterdal
Im Ratmendes Eurocampsvird vonautorisiertenPersonenFato- UdVideoma-
lerlalerstett.Camt eln s asceistshePzdinderschatpriseate
M undeines besgehdtn Entick indesPargelebengeben.Wr acten aut

auf das Recht ast Widerspruch hirc

das schutzlirdge Interesse eines jeden Tetnebmers, dass er oder siedurch

DFs undhdes vnbr nsetemKundslentichtvetitmthdt
erden. hFogo sti eie Maten enCanpasveisangebract,de s
ermigfcht, das Foto- bzw.Vhdeomaterial der autoriserter Personen darauthin

durchzusehenund a löschen.

Unterschreiben derAnmeldung erkäre lch, dass ich die Campordnung einhatenwerde.

Ort, Datum

cioeYerilentichungbeinaNzctedlertührtDiespeschehtwo mgi d c

M

Unterschrift Teilnehmer

Unterschrift der Erziehungsberechtigten bei Minderjährigen

ausfüllen!)

Salitestu nt eRebestimten ieitentchg vondt Nteinvstanken
sn, bestet die MGpchket dieser per EMal an đazprotection@royata
erseuopenet 2 vdesprecten. Darzuin verdenwt ns unghend bei dr
melden

Anstandkraskeversicberung
JederTeinetmermuss ee internatioaleAustaneskarkenesicherungabe
schtiassenhaben,DieVerschenug nss in schee Fäin den Rictzspat
its Heimatnd abdedte MtUntershrebenderAmedusg besttiee ch
dassdese fr nichabgeschiessenwrde.



Einverständniserklärung
fürdie Vergabe von Medikamenten

Fon Dosterung+Zeltpunkt derVerabrelchung
(tabhte. Treptnmorgensmittags abendsnachts

EUROCAMP
2024
MVNEAVS

Als Royal Rangers-Leiter wollen wir gerne jedes Kind und jeden Jugendlichen auf das Eurocamp mitnehmen. Wir freuen uns darum, dass Ihr Kind sich
angemeldet hat. Allerdings dūrfen wir während dieser Zeit keinertei Medikamente ohne die Einverständnıserklarung der Erziehungsberechtigen verab-
reichen. Damit lIhrKind die für es notwendigen Medikamente verabreicht bekommen kann, bendtigen wir elnige Intormationen.

Name und Telefonnummer

Vorname des Kindes Nachname des Kndes Teiefonnummer füt evti. Ruckfragen

Medikamentenelnnahme

Medlkament BesondereLagerung
nötlg?a .Katachrank)

Verabreichung

Gibt es besondere Risiken bei der Verabreichung der Medikamente?

Medikamente dūrfen verabreicht werden durch:

OErsteHife-Verantwortlicher

Teamleiter:

OSonstige:

Weitere wichtlge Informatlonen

Gibt es noch weitere wichtige tntormation en? (Falls der Platz nicht aUsreicht, bitte die Ruckseite verwonden )

Mit dleser Einverständnlserklärung bevollmächtigen wir die oben genannten Lelter unserem Kind für die Zelt des Eurocamps dle aufgezählten
Medikamente zu verabreichen.

Ort, Datum

Unterschrntt derErziehungsberechtigten



Vorschlag für die persönliche Ausrüstung

Kleidung

. Rucksack/Reisetasche
(kein Koffer)

Kiuft,Halstuchmit Knaten
u. Kleiderbügel

1 Wäschesack (Plastiksack)
2 lange Hosen
1 Paar feste Schuhe
(Wanderschuhe)
1 Paar Sandałen
1 Paar kurze Hosen
Sportkleidung
bequeme Freizeitschuhe
8 Paar Socken
4 T-Shirts
1 Regenmantel (Poncho)
8xUnterwäsche
Anorak oder Jacke
1 Pullover
Badehose oder Badeanzug

. Arbeitshandschuhe

Waschzeug

Waschlappen
Haarbürste oder Kamm
Duschgel, flüssige oder
feste Seife
Zahnbürste und Zahnpasta
Toilettenartikel
Handtuch
Kamm/Bürste
ggf. Haarklammern/

Haargummis

Übernachtung
Isomatte oderLuftmatratze,

evtl. Wärmflasche
• Schlafsack

• Stirnlampe, Ersatzbatterien
• Kleines Kopfkissen
evtl. Trainingsanzug/

Schlafanzug

Wichtig

Bibel
Schreibzeug
Notizbuch
Logbuch

• persönliche Medikamente
. Insektenschutzmittel
.Sonnenschutzmittel
• Krankenversicherungskarte

Kopfbedeckung
• Taschentücher

Essgeschirr
• Teller (Kunststoff oder

Metall), tief
Becher (Kunststoff oder
Metall)
Schneidbrettchen
Besteck
Geschirrtücher
Stoffbeutel fürEssgeschirr

• dichtschließ. Trinkflasche

wenn möglich

Musikinstrument

Taschen- oder
Pfadfindermesser

Taschengeld für Kiosk und
Cafeteria

-

Bitte wenn möglich, alle Sachen mit Namen be-
schriften. Das erleichert das Aufräumen und Wie-

derfinden im Zelt!

RR-Eurocamp2024

Version07.11.2023


