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Vereinbarung zur Übertragung der Erziehungsberechtigung

Ich, _______________________, übertrage hiermit als Personensorgeberechtigte(r) für mein Kind 
Vor– und Zuname ____________________________________________

Geburtsdatum_______________________________________________

Straße und Hausnummer_______________________________________

PLZ und Wohnort_____________________________________________

die Funktion des Erziehungsberechtigten für die Dauer der Veranstaltung am _________________ Datum der Veranstaltung

an folgende Begleitperson:

Vor– und Zuname ____________________________________________

Geburtsdatum_______________________________________________

Straße und Hausnummer_______________________________________

PLZ und Wohnort_____________________________________________

und bin damit einverstanden, dass mein Kind die Veranstaltung in __________________________ Ort der Veranstaltung

bis morgen ___________ Uhr besucht.

Ort und Datum_______________________________________________

Unterschrift des Personensorgeberechtigten_______________________

Ort und Datum_______________________________________________

Unterschrift der Begleitperson___________________________________

Die Akzeptanz dieses Formulars unterscheidet sich regional; hierauf hat CROSS keinen Einfluss.
