
 

 

 

Liebe Wölflinge, liebe Pfadis, liebe Eltern,  

unser 45-jähriges Jubiläum ist gerade über die Bühne gegangen und wir 

haben uns tierisch über euer zahlreiches Erscheinen gefreut. Doch der 

Sommer beginnt gerade erst und wir haben noch lange nicht genug! Daher 

möchten wir euch hiermit herzlich zu unserem diesjährigen Sommerthing 

einladen.  

Wann: Freitag 04 bis Sonntag 06 Juli 2025 

Treffpunkt: 16 Uhr am Harthauser Bahnhof 

Rückankunft: Sonntag ca 15:00 Uhr in Harthaus 

Kosten: (bitte an untenstehendes Konto überweisen) 30€  

Wichtig: 

- Brotzeit für Freitagabend 

- Wasserflasche  

- Warmer Schlafsack 

- Festes Schuhwerk 

- Elektronische Krankenversicherungskarte                                               

- Badesachen und Handtuch                                                                    

- Kopfbedeckung 

Wir freuen uns auf Euch! Euer StaRa.  

 

 

 

 

 

 



 

 

Anmeldung zum Sommerthing 2025 

  

Bitte ausgefüllt abtrennen und bis zum 13.06. zur Sippen-/Meutenstunde mitbringen 
oder per Mail senden!  

Name: ____________________________     Vorname: ____________________________ 

Sippe/Meute: ____________________________      Alter: ____  

 

Meine Tochter/mein Sohn darf: (bitte ankreuzen)  

O: ohne Aufsicht   

O: nur unter Aufsicht  

O: gar nicht 
schwimmen  

  

Folgende Allergien, Verletzungen, etc. hat meine Tochter/mein Sohn:  

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

Meine Tochter/mein Sohn steht unter folgender medikamentöser Behandlung:  

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________  

  

Telefonnummer für den Notfall: __________________________  

  

Sonstige Anmerkungen:  

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________  

  



Hiermit bestätige ich, dass meine Tochter/mein Sohn am Sommerthing 2025 teilnehmen 
darf.  

  
_____________________________________    ____________________________________ 

        
Ort, Datum                                                                        Unterschrift  

 

 

 

 

 

BdP Stamm Bussard 

Volksbank Fürstenfeldbruck 

IBAN: DE19 7016 3370 0003 5000 80 

Überweisungszweck: 

Sommerthing 2025 < Vorname Nachname> 

 


