
Deltager e-mail

Gruppe og distrikt

TILMELDING

Deltagernavn

 Deltager adresse

 Forældres/værges adresse i kursus- /lejrperioden:
 

Tlf.	                                         Mobil:					   

Særlige bemærkninger (fx ordblindhed, allergier, handicap)

Jeg har før deltaget i følgende kurser: 
Roland 1, nr.            Roland 2, nr.            Andre kurser:    	

			 
Jeg giver hermed tilladelse til at billeder taget på dette kursus må bruges af     
KFUM-Spejderne i trykte og/eller elektroniske medier i forbindelse med omtale 
af KFUM-Spejderne:    ja           nej 

Dato                     Underskrift

Deltager tlf

Kursusnavn

Kursussted

Kursusdato Kursusnr.

Deltager mobil

Født den
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