
Ferienpassaktion der Gemeinde Geeste 
Gemeinde Geeste, Fachbereich III 

 
-gerne zurücksenden an ferienpass@geeste.de- 

 

Titel der Veranstaltung: ______________________________________________________ 

Text für die Ferienpassbroschüre: 

 

 

 

 

 

(evtl. Rückseite beschriften, falls Platz nicht ausreicht) 

 

Bitte nur eine Veranstaltung je Formular! 

Datum: _________________________     Uhrzeit: von ____________ bis _____________ Uhr 

Treffpunkt: __________________________________________________________________ 

Teilnahmebegrenzung:  mindestens ________ maximal ________      keine Begrenzung 

Altersgruppe: von __________ bis __________ Jahren 

Die Aktion ist für Rollstuhlfahrer geeignet:       Ja                  Nein 

Kostenbeitrag:   Kostenlose Veranstaltung 

 pro Teilnehmer/in ________________ €            pro Veranstaltung  ________________ € 

 

 

Wichtige Hinweise für die Teilnehmer/innen (z. B. Mitzubringen ist … etc.): 
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________ 
 

 

Veranstalter:  __________________________________________________________ 

Ansprechpartner für die Veranstaltung im Ferienpass (Kontaktdaten werden nicht veröffentlicht): 

Vorname, Name: __________________________________________________________ 

Anschrift, Wohnort: __________________________________________________________ 

Telefon, Handy: __________________________________________________________ 

Fax, E-Mail:  _______________________________________________________ 
 

 

Datum, Unterschrift 


