
 

 

Aufsichtspflichtübertragung Sommerlager 2023 
(Bitte ausfüllen und bei Fahrtbeginn dem Gruppenleiter aushändigen) 
 
 
 
Anschrift der Eltern: 
 

Name:  __________________________________________ 
 
Anschrift:  __________________________________________ 
   
  __________________________________________ 
 

Telefon:  ____________________ 
 
Handy:  ____________________ 
 
 
 
Während der Freizeit sind die Erziehungsberechtigten nicht erreichbar, Vertreter für diese Zeit ist: 

 
Name:   __________________________________________ 
 
Anschrift:  __________________________________________ 

   
  __________________________________________ 
 

Telefon:  ____________________ 
 
Handy:  ____________________ 
 
 
Bescheinigung: 

 
1. Hiermit übertragen wir, __________________________, der Leitung der Jugendfreizeit 

der DPSG Jugenheim, Stamm „Ulrich von Münzenberg“ für die Zeit vom 19.08.2023 bis 

zum 01.09.2023 die Aufsichtspflicht über unsere Tochter / 

unseren Sohn ___________________________. 

 

2. Wir haben unser Kind davon in Kenntnis gesetzt, dass es den Anweisungen der BetreuerIn-

nen stets Folge zu leisten hat. 

 

3. Wir sind damit einverstanden, dass sich unser Kind, sofern älter als 12 Jahre, tagsüber in 

Gruppen von mindestens drei Jugendlichen ohne direkte Aufsicht der BetreuerInnen aufhal-

ten kann (z.B. bei Ausflügen oder Umgebungsspielen). 

Ja [ ]  Nein [ ] 

 

Deutsche Pfadfinderschaft Sankt Georg, Stamm „Ulrich von Münzenberg“             Jugenheim, den 04.08.2023 



4. Unser Kind darf unter Aufsicht schwimmen: 

Ja [ ]  Nein [ ] 

Unser Kind hat folgendes Schwimmabzeichen: 

[ ] Keines 

[ ] Freischwimmer (Seepferdchen) 

[ ] Bronze 

[ ] Silber 

[ ] Gold  

  

5. Wir erklären hiermit, dass im Falle einer ernsthaften Erkrankung unseres Kindes der/die 

verantwortliche LeiterIn die Entscheidung über eine eventuelle Krankenhausbehandlung 

oder Operation treffen darf, sofern eine Rücksprache mit den Eltern oder deren Vertretern 

nicht mehr möglich sein sollte. 

 

6. Wir sind damit einverstanden, dass Schnelltests zum qualitativen Nachweis von SAR-CoV-2 

Antigenen mittels Nasenabstrich durchgeführt werden. Dazu erhalten die Kinder entspre-

chende Anleitung und sollen diesen unter Aufsicht der BetreuerInnen der DPSG Jugenheim 

selbst durchführen. 

 

7. Ferner sind wir davon in Kenntnis gesetzt worden, dass die BetreuerInnen die Rückreise 

unseres Kindes auf eigene Kosten veranlassen können, sofern dieses den Anweisungen der 

BetreuerInnen nicht Folge geleistet hat. 

 

8. Wir haben die o.g. Punkte gelesen und vollständig ausgefüllt. Sollte der vorgegebene Platz 

nicht ausreichen, legen Sie bitte ein gesondertes Blatt bei, ebenso, wenn Sie noch weitere 

wichtige Informationen an die GruppenleiterInnen haben. 

 

 

 

 

 

 

________________________  ____________________________  

Ort, Datum    Unterschrift Erziehungsberechtigter 

 

 


