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Einverständniserklärung  
 

BUNAKI `s Freising 

 

 

 

Herzlich willkommen in der JBN Kindergruppe  

Matschen, auf Bäume klettern, Stockbrot backen, Bäche stauen, in Blumenwiesen 

liegen und in den Himmel schauen. Gemeinsam mit anderen Kindern durch Wald und 

Flur zu streifen, den kleinsten Rest Grün in der Stadt aufspüren und die Natur als 

Heimat zu begreifen – dies sollte für jedes Kind möglich sein. Wir möchten Zeit und 

Raum für Kinder in der Natur.  

Die Kinder der JBN Kindergruppe werden dabei neue, für die Entwicklung ihrer 

Persönlichkeit und das Erkennen und Ausschöpfen ihrer Fähigkeiten, wertvolle 

Erfahrungen machen. Durch begleitende Gruppenleiter*innen können Kinder die 

Elemente mit allen Sinnen begreifen. 

 

 

BUNAKI `s Freising 

 

1. LEITUNG  Petra Schiferli, Steinbergweg 11, 85395 Attenkirchen 

   08168/907879, mobil 0152/33629448 

   petra@schiferli.de 

2. LEITUNG  

 

 

 

Unsere Treffen finden regelmäßig einmal im Monat statt.  

Jeden 1. Samstag im Monat, von 10.00 – 12.00.  

Der Treffpunkt und das Programm im Detail wird eine Woche vorher per Mail 

bekannt gegeben. 

In den Ferien findet keine Gruppenstunde statt! 

 

Für das Gruppengefühl ist es wichtig, dass wir die Gruppenstunde gemeinsam starten 

und beenden können. Bitte entscheiden sie selbst, ob Ihr Kind den Weg von Zuhause 

zur Gruppenstunde selbst zurücklegen kann, oder ob es hierbei noch Unterstützung 
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benötigt. Aus Gründen der Aufsichtspflicht müssen wir wissen, welche Kinder am 

Treffen teilnehmen. Nach Absprache mit der Leitung melden sie ihr Kind an bzw. ab. 

 

Wir bitten Sie, Ihr Kind der Witterung entsprechend auszustatten: Matschhose, 

wasserfeste Schuhe, Sonnenhut. Bitte ggf. mit Sonnenschutz eincremen und 

genügend zum Trinken einpacken.  

 

BEITRAG 

 

Für die Teilnahme an der Kindergruppe wird folgender Teilnehmerbeitrag in der 

Höhe  

von 3,00€ / pro Gruppenstunde berechnet. Dieser Beitrag kommt in die 

Gruppenkasse. Davon kaufen wir Material (z. B. Kleber, Nägel usw.), verwenden es für 

Ausflüge und Feste.  

Geschwisterkinder zahlen 2,50€. 

Es kommt 100% den Kindern zu Gute. 

 

Die Arbeit der JBN Kindergruppe basiert auf Grundlage der BN-Mitgliedschaft. 

Mitglied werden können Sie hier: https://www.bund-naturschutz.de/spenden-

helfen/mitglied-werden.html 

 

 

KONTAKTDATEN UND ERREICHBARKEIT DER SORGEBERECHTIGTEN 

Bitte geben Sie hier ihre Kontaktdaten an, wo wir sie auch für jede Art von Rückfrage 

während der Gruppenstunde erreichen können: 

 

Name des Kindes: 

 

Name eines Elternteils: 

     

Anschrift: 

 

Telefon Festnetz: 

 

Telefon mobil: 

 

 

ANGABEN ZU BEEINTRÄCHTIGUNGEN, KRANKHEITEN  

 

Unser Kind hat  keine /  folgende körperlichen oder gesundheitliche/n 

Beeinträchtigungen (z.B. Unverträglichkeiten, Asthma, Diabetes, Allergien, 

Sehschwäche,  ADHS etc.)  

______________________________________________________________________   

https://www.bund-naturschutz.de/spenden-helfen/mitglied-werden.html
https://www.bund-naturschutz.de/spenden-helfen/mitglied-werden.html
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Unser Kind muss folgende Medikamente zu sich nehmen: 

 

Medikamente:________________________   

Dosierung:  ________________________  

 

Wir weisen darauf hin, dass es der Leitung nicht erlaubt ist, medizinische Diagnosen 

zu treffen. Wir dürfen keine Medikamente verabreichen aber ihr Kind darauf 

hinweisen, welches Medikamente ihr Kind in welcher Dosierung nehmen muss. 

 

 

 

 

 

 

 

ZECKENSCHUTZIMPFUNG 

Falls mein Kind eine Zecke hat darf diese entfernt werden   

 

       ja                       nein, bitte Kontakt mit den Sorgeberechtigten aufnehmen 

 

 

Nach der Gruppenstunde sollten die Kinder nach Zecken abgesucht werden.  

 

 

 

ARZT- UND KRANKENHAUSBESUCH 

Sollte bei ihrem Kind während der Gruppenstunde eine ärztliche Behandlung 

erforderlich sein, wird die Leitung versuchen, sofort mit Ihnen Kontakt aufzunehmen. 

Sie, sind damit einverstanden, dass vom Arzt ggf. dringend erachtete 

Schutzimpfungen (z.B. Tetanus) sowie ärztliche Maßnahmen veranlasst werden 

können, wenn das Einverständnis nicht mehr rechtzeitig eingeholt werden kann. 

 

Unser Kind ist Mitglied bei folgender Krankenkasse: ____________________________    

 

Versicherungs-Nr.: ______________________________     

 

ggf.: Datum der letzten Tetanus-Schutzimpfung unseres Kindes: ______________________  

 

 

NICHT VERGESSEN! Bitte geben sie Bescheid, wenn sich an Ihren Angaben etwas 

ändern sollte. 
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______________________ , den ________________  

(Ort)                    (Datum)   

 

_____________________________________________________________  

Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

BILDRECHTE – extra Unterschrift notwendig 

 Wir erklären unser Einverständnis, dass Personen der JBN-Kindergruppe und der  

JBN-Landesstelle Fotos bzw. Filme auf denen mein Kind zu sehen ist, für die 

Dokumentation, die Teilnehmer*innen und für interne Zwecke (z.B. Homepage, 

soziale Netzwerke, Jahresprogramm, Veröffentlichungen) verwenden darf. Alle in der 

JBN selbst erzeugten Medien dienen Präsentationszwecken sowie Darstellungen der 

fachlichen und umweltpädagogischen Arbeit und besitzen keinen kommerziellen 

Charakter. Das Einverständnis kann wiederrufen werden. 

 

 

 

 

 

______________________ , den ________________  

(Ort)                    (Datum)   

 

_____________________________________________________________  

 

Unterschrift des/der Sorgeberechtigten 
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Bei Jugendlichen ab 14 Jahren ist die Veröffentlichung von Bildern (siehe Bildrechte) 

nur nach Zustimmung des Teilnehmers zulässig. Diese wird hiermit erteilt. 

 

_____________________________________________  

Unterschrift des/der Teilnehmers/in) 


