
Anmeldung Herbstfreizeit St. Clemens 2023 –  

Action in den Herbstferien 

Anmeldung für den Ausflug (bitte ankreuzen): 

o 17.10.23 Hoch hinaus im Kletterwald Bad Iburg 

Alter: 9-12 Jahre 

Teilnahmebeitrag: 12,00€ 

Wir treffen uns um 10.00 Uhr beim Eingang zum Baumwipfelpfad in Bad 

Iburg und gehen gemeinsam zum Kletterwald. Die Kinder können um 

17.00 Uhr beim Pfarrzentrum Bad Iburg (Rathausstraße 12) abgeholt 

werden. 

 

o 24.10.23 Nervenkitzel im Escape Room in Osnabrück 

Alter: 10-14 Jahre 

Teilnahmebeitrag: 12,00€ 

Wir treffen uns um 13.00 Uhr beim Pfarrzentrum Bad Iburg 

(Rathausstraße 12) und fahren gemeinsam mit dem Bus nach Osnabrück. 

Dort angekommen geht’s dann in den Escape Room. Die Kinder können 

voraussichtlich gegen 18.30 Uhr wieder beim Pfarrzentrum abgeholt 

werden. 

 

Der Anmeldeschluss für beide Ausflüge ist am 04.10.23! Die Anzahl der 

Plätze begrenzt.  

Wenn die Kosten für Familien eine finanzielle Belastung darstellen, gibt es 

die Möglichkeit, diskret und unkompliziert einen Zuschuss zu erhalten. 

Die Anmeldung kann schriftlich in einem unserer Pfarrbüros (Kirchstraße 10 

oder Rathausstraße 12) abgegeben oder per Email an k.reith@bistum-os.de 

geschickt werden. 

Nimmt eine für die Veranstaltung angemeldete Person nicht teil und der Platz 

kann nicht anderweitig vergeben werden, so wird vom Veranstalter 

Ausfallgebühren bis zur Höhe des gesamten Teilnahmebeitrages berechnet. 

Weitere Informationen erhalten Sie mit der Anmeldebestätigung oder vorab 

bei Pastoralreferentin Katharina Reith k.reith@bistum-os.de oder 

0171/2026664.  

 

Hiermit melde ich mein Kind __________________________________, 

geboren am ____________________________,  

für die Herbstfreizeit St. Clemens 2023 an.  

Straße: ____________________________________________________ 

PLZ/Ort: ___________________________________________________ 

Handynummer eines Elternteils: ________________________________ 

Email: _____________________________________________________ 

 

Ist bei meinem Kind auf gesundheitliche Besonderheiten zu achten? 

(Allergien, Krankheiten, Medikamente, Einschränkungen, …):  

 

_________________________________________________________ 

 

Ich weise mein Kind ausdrücklich darauf hin, dass es den Anweisungen der 

Leitung und der GruppenleiterInnen Folge zu leisten hat. Bei groben 

Verstößen werde ich mein Kind vom Ausflug auch vor der Zeit abholen. 

(bitte ankreuzen) 

□ ja      □ nein 

 

_____________________________________________________________ 

Ort, Datum                            Unterschrift Erziehungsberechtigte/r 
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