
STADIONBESUCH 

 
 

Anmeldebogen  
für Schulen und Sportvereine 
 
 
 

Ja klar, wir sind dabei! 
 
_______________________________ 
Name Schule / Verein 

 
 
Informationen zur Gruppe 
 
* Wir möchten folgende Schule, Klasse(n) oder Sportgruppe(n) anmelden: 

 

1. __________________________________________   Gruppengröße: __________ 
 

2. __________________________________________   Gruppengröße: __________ 
 

3. __________________________________________   Gruppengröße: __________ 
 

4. __________________________________________   Gruppengröße: __________ 
 

5. __________________________________________   Gruppengröße: __________ 
 

 

* Für die oben genannte(n) Gruppe(n) kommen _______ Betreuungspersonen mit.  
 
 

* Es nehmen Kinder mit Beeinträchtigungen teil: 

 
   Nein            Ja 
 

➔ Art der Beeinträchtigung(en): ___________________________________ 
 
➔ Wir benötigen Unterstützung durch Volunteers:          Nein           Ja 

 
 

* Wir benötigen für unseren Besuch eine Vorlage für eine Elternzustimmung mit weiteren     

Informationen zum SOCCA World Cup: 
 

       Nein            Ja, bitte per E-Mail zusenden.  
 
 

* Wir planen die Anreise mit         Bus/Bahn         Fahrrad         zu Fuß          eigenen PKW 

 
 
 



STADIONBESUCH 

Ansprechperson Kontaktdaten 

Name Schule / Verein 

Vor- und Nachname 

Handynummer 

E-Mail

Unsere Wunschtermine zum Stadionbesuch 

Pro Gruppe können zwei Wunschtermine angegeben werden. Die Dauer des Aufenthalts ist frei 
wählbar. Bitte beachtet, dass wir bei hoher Nachfrage Zeiten eventuell reduzieren müssen.  

Bitte tragt in die Tabelle die Nummern der Gruppe ein, wie sie auf Seite 1 aufgeführt sind. 

* Wir möchten das turnierbegleitende SOCCA Kids Club Heft gerne vor unserem

Stadionbesuch erhalten.

Nein    Ja 

→ An folgende Adresse ____________________________________

 ____________________________________ 

Platz für Kommentar 

9-10 10-11 11-12 12-13

Freitag 02.06. - - - - - - - - - - - - - - - - 

Samstag 03.06. 

Sonntag 04.06. 

Montag 05.06. 

Dienstag 05.06. 

Mittwoch 07.06. 

Donnerstag 
(Fronleichnam) 

08.06. - - - - - - - - - - - - - - - - 

Freitag 09.06. 

Samstag 10.06. 

Sonntag 11.06. 

Formular abschicken
Formular ausfüllen und entweder über den Button direkt per Mail senden oder speichern und per Mail an 
claudia.loening@essen2023.com zurücksenden. Alternativ das Formular ausdrucken und händisch ausfüllen. 
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