ANMELDEBOGEN

Sommerfest Westerfilde & Bodelschwingh
Samstag, 20. Juni 2026
Rund um den Marktplatz Westerfilde

Teilnehmer*in
Name oder Organisation

Handelt es sich um eine gemeinniitzige Organisation JA

NEIN

Ansprechperson

Vorname, Nachname

Anschrift

Telefon

Mailadresse

Aktivitat oder
Art der Beteiligung

Ankreuzen und/
oder beschreiben

Blihnenprogramm (stichwortartige Beschreibung)

Name der Gruppe
Auftrittsart und Dauer

Benotigte Technik

Infostand/ eigene Prisentation

Mitmachaktion (stichwortartige Beschreibung)

Mitmachaktion fir KINDER und JUGENDLICHE (stichwortartige Beschreibung)

Verkauf Schones & Selbstgemachtes ~ (KEINE Neuwaren)

Verkauf Speisen

e Welcher Art?

Verkauf ALKOHOLFREIE Getranke

e Welcher Art?

Verkauf ALKOHOLISCHE Getranke

o Welcher Art?

Sonstige Aktivitat oder Beteiligung (stichwortartige Beschreibung)

Beschreibung der

Aufbauten
(bendtigte Flache, Malie)
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Anmeldung zur Teilnahme am Sommerfest - Samstag, 20. Juni 2026

Skizze des Aufbaus

Stromanschluss erforderlich

Anzahl und Art der Gerate (wieviel WATT) , fiir die Stromanschluss erforderlich ist

Wasseranschluss erforderlich
Eigener Pavillon vorhanden

Sonstiges

JA NEIN

JA NEIN

JA NEIN

Anmerkungen/
Sonstiges

HINWEIS: Wir mochten dieses Fest moglichst plastikfrei gestalten. Einweggeschirr und Besteck ist
deshalb zu vermeiden, ebenso wie kleine verpackte Geschenke oder SiRigkeiten.

Soweit ich im Rahmen des Festes Einnahmen erziele, bin ich selbst fiir die ordnungsgemalie
Versteuerung verantwortlich.

Im Falle des Verkaufes von Lebensmitteln werde ich die einschlagigen Hygienevorschriften beachten.

Datum: Unterschrift:

Name in Druckbuchstaben:
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