
 Anmeldung 
Fahrt zum Gäubodenfest nach Straubing 

am 08.08.2026 

      Jugendbeirat Abensberg I jugendbeirat-abensberg@gmx.de  I Fahrt zum Gäubodenfest 2026 

Ich, (Vorname, Name) ___________________________________________,  

Geburtsdatum ______.______._____________,  
nehme an der oben genannten Veranstaltung des Jugendbeirats Abensberg teil. 

Meine E-Mail-Adresse lautet: _____________________________________________________________ 

Die Anmeldung ist unterschrieben zurückzusenden an: 
 jugendbeirat-abensberg@gmx.de 

ab 14:00 Uhr: STARTER 
Ausgabe von Brezen und *Getränken nach Wahl auf der Gillamooswiese 

15:00 Uhr: ABFAHRT! 
Gillamooswiese 

00:30 Uhr: HOAM GEHT‘S  
von Straubing nach Abensberg (Gillamooswiese) 

Die Anmeldung gilt erst dann als gültig, sobald der Betrag in Höhe von 28,00€ (= Buspreis + Breze + *1 
Getränk nach Wahl; keine Spirituosen!) auf der nachfolgenden Bankverbindung eingegangen ist. Hierüber 
erhalte ich eine gesonderte Bestätigung.  

Bankverbindung: 
Kreissparkasse Kelheim 
DE06 7505 1565 0010 2194 67 

Falls ich innerhalb von 11 Tagen vor der Veranstaltung meine Teilnahme absagen muss, ist mir bekannt, 
dass der volle Teilnehmerbeitrag einbehalten wird. Sollte der Platz anderweitig besetzt werden können, 
so fallen keine Ausfallgebühren an. Eine Haftung des Vereins und seiner Aufsichtspersonen gegenüber 
dem Teilnehmer und den gesetzlichen Vertretern ist ausgeschlossen. 

_________________________ _____________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift  

Mir ist bekannt, dass während der Maßnahme von mir als Teilnehmer Fotos gemacht werden, die für in-
terne Zwecke, zur Berichterstattung und zum Zwecke der Öffentlichkeitsarbeit (Jahresbericht, Home-
page/Social Media, Tageszeitung, usw.) verwendet werden.  

____________________________________________________________________________________________ 

Bei Minderjährigen: 
Ich erteile hiermit als Erziehungsberechtige/r des/der oben Genannten mein Einverständnis zur Teilnahme an der Fahrt zum 
Gäubodenfest am 08.08.2026 nach Straubing. In Notfällen bin ich unter folgender Telefonnummer zu erreichen:  

__________________________________________ 

Als Begleit-/Aufsichtsperson (Volljährig) gebe ich an: ________________________________________________________________ 

_____________________________________________   ____________________________________________________________  
Ort, Datum          Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 
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