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_________________ _________________ ________________ 
Tag Datum Uhrzeit (von-bis) 
 

Bestätigung 
 
Schulen 
 
________________________________________________________________________ 
Name und Anschrift 
 
Es handelt sich um eine Veranstaltung die 

☐ schulischen Zweck dient 

☐ von der Schule organisiert wird 

☐ als Schulveranstaltung genehmigt ist 

☐ Die Teilnehmer sind somit unfallversichert 

 
______________________ 
Ort/ Datum 
 
_______________________  _____________________ 
Unterschrift Klassenlehrer/in              Stempel Unterschrift Schulleiter/in 
 
 
Jugendgruppen 
 
________________________________________________________________________ 
Name und Anschrift 
 
_____________________________________ 
Ort/Datum 
 
_____________________________________ 
Unterschrift des Jugendleiters/Vereinsstempel 
 
Kindertagesstätte 
 
________________________________________________________________________ 
Name und Anschrift 
 
_____________________________________ 
Ort/Datum 
 
_____________________________________ 
Unterschrift der Kindergartenleiter/in 
 

   

Stadtverwaltung 
Marktplatz 2 
67105 Schifferstadt 
Telefon 06235 44-0 
Telefax 06235 44-195 
www.schifferstadt.de 

  Sparkasse Vorderpfalz 
IBAN: DE48 5455 0010 0190 0000 26 
BIC LUHSDE6AXXX 
 

Volksbank Kur- und Rheinpfalz eG 
IBAN: DE13 5479 0000 0000 0600 03 
BIC GENODE6SPE 

 

Unentgeltlicher Benutzungsantrag
der Grillhütte am Weiher an der Dudenhofer Straße
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