
Absender: 

Name:  __________________________________________________  

Anschrift:  __________________________________________________  

E-Mail-Adresse:  __________________________________________________  

 
 
 

Sommerferienprogramm 2024 
(Sommerferien vom 25.07.24 – 07.09.2024) 

 

 
 

 Ja, wir nehmen am Sommerferienprogramm 2024 der Stadt Hayingen mit 

 folgendem Programm teil: 
 
 
Veranstalter:  __________________________________________________  

Ansprechpartner:  __________________________________________________  

Tel.-Nr./E-Mail:  __________________________________________________  

 

Art der    

Veranstaltung:  __________________________________________________  

 

Kurzbeschreibung  __________________________________________________  

für das  __________________________________________________  

Programmheft:  __________________________________________________  

  __________________________________________________  

  __________________________________________________  

 

Termin:  __________________________________________________  

Treffpunkt Ort:  __________________________________________________  

 Uhrzeit:  __________________________________________________  

Vorauss. Ende:  __________________________________________________  

 

Bei großer Nachfrage ist eine 

Zusatzveranstaltung möglich  ja, am .............................     nein 

Alternativtermin möglich  ja, am .............................     nein 
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Für Verpflegung ist gesorgt  ja  nein 

Für Getränke ist gesorgt  ja  nein 

Verpflegung und Getränke sind mitzubringen  ja  nein 

 

Alter (von/bis):  ___________________________________  

Teilnehmer (min./max.):  ___________________________________  

Erwachsene Begleitperson erwünscht:  ja  nein 

Sonstiges:   ___________________________________  

 

Finanzieller Beitrag: 

- für das Angebot entstehen keine Kosten  

- die Kosten werden vom Veranstalter übernommen  

- die Kosten sollen wie folgt aufgeteilt werden: Teilnehmer: .............. € 

 Veranstalter .............. € 

 
 

 Nein, wir nehmen am Sommerferienprogramm 2024 der Stadt Hayingen 

 nicht teil. 
 

 Wir unterstützen das Sommerferienprogramm 2024 der Stadt Hayingen 

 mit einer Sach-/Geldspende bzw. mit einer Werbeanzeige. 
 
 Art der Spende:  ______________________________________________  

 
(Bitte beachten Sie das Geldspenden auf das Konto der Stadt Hayingen IBAN: DE56 
6405 0000 0001 2030 57 mit dem Verwendungszweck „Sommerferienprogramm 
2024“ zu kennzeichnen sind) 

 Ja, wir sind mit der Veröffentlichung der o. g. Angaben im diesjährigen 

 Sommerferienprogrammheft einverstanden. 
 
 
 
 
 _____________________________   ___________________________  
Ort, Datum  Unterschrift/Stempel 
 
 
Bitte bis spätestens  24. Mai 2024  vollständig ausgefüllt zurück an Alice Klingele, Marktstraße 1, 
72534 Hayingen oder per Email an sfp.hayingen@gmail.com. 
 
(Bitte in jedem Fall zurücksenden, egal ob Sie mitwirken oder nicht!) 

mailto:sfp.hayingen@gmail.com

