
 

 

Anmeldebrief Cevi Hirzel-Schönenberg-Hütten  

Liebe Neu-Cevianerinnen und Neu-Cevianer, liebe Eltern, 

dieser Brief beinhaltet nebst dem offiziellen Anmeldetalon für die 

Cevi einige wichtige Kontaktstellen der Abteilung. Wir bitten Euch 

den Talon vollständig auszufüllen und an: Melina Eisenring, Vorder 

Langmoos 1, 8825 Hütten oder per Mail/Whatsapp: 

melina.eisenring@gmail.com/ 079 931 87 80 zu retournieren.  

Die Kontaktdaten werden auf der Datenbank der Cevi Sektion Zürich gespeichert. Die Daten 

sind nur für die Leiter unserer Abteilung einsehbar. Sie werden ausschliesslich für das 

Versenden von Infos und Anmeldungen für Lager, sowie die Kontaktaufnahme in Notfällen 

verwendet.  
 

Der Mitgliederbeitrag des Vereins beträgt mindestens 50 Franken und wird zusammen mit 

dem Brief zum Jahresrückblick Ende/Anfangs Jahr versandt.   

Bei Fragen oder Unklarheiten stehen wir Euch gerne zur Verfügung.  
 

Besten Dank und freundliche Grüsse 

Euer Cevileitungsteam 

 

 

Kontaktperson für Mädchen und Fröschli und allgemeine Fragen: 

Abteilungsleiterin Frauen Melina Eisenring v/o Coco 

Vorder Langmoos 1 

8825 Hütten 

079 931 87 80 / melina.eisenring@gmail.com 

 

Kontaktperson für Knaben und Stufe Memphis/Edom: 

Felix Leuthold v/o Specht 

Aegerten 3 

8816 Hirzel 

076 302 14 09 / leuthold.felix01@gmail.com 

  



 

Anmeldetalon: 

Vor- und Nachname des Kindes: ________________________________________________ 

Geburtsdatum: ______________________________________________________________ 

Wohnadresse: _______________________________________________________________ 

PLZ/Ort: ___________________________________________________________________ 

Festnetznummer: ____________________________________________________________ 

Mobilnummer (optional): _____________________________________________________ 

Mailadresse: ________________________________________________________________ 

Wer ist im Notfall zu kontaktieren? Name: ________________________________________ 

Notfallnummer (Festnetz) *: ___________________________________________________ 

Notfallnummer (mobil) *: _____________________________________________________ 

*bitte mindestens eine Nr. angeben 

Allergien, und weiteres (Intoleranzen wie z.B  gegen Laktose): 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Weitere Bemerkungen oder Anregungen: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Versicherung ist Sache des Teilnehmers! 

Datum und Unterschrift der Eltern: 

 

____________________________ 

 

____________________________ 


