
Formblatt 
zur Mitteilung an das örtlich zuständige Gesundheitsamt sowie das 
zuständige Ordnungsamt (bzw. Ortspolizeibehörde) über die 
Durchführung einer mehrtägigen Maßnahme/ eines Angebots im 
Rahmen der Kinder- und Jugendarbeit/ Jugendsozialarbeit

An das sowie an die 
Gesundheitsamt Ordnungsamt bzw. Ortspolizeibehörde 
Landkreis oder Stadt Gemeinde oder Stadt
per E-Mail per E-Mail

Bezeichnung der Maßnahme:

Durchführungsort:
Strasse, Nr.
PLZ Ort

Zeitraum der Durchführung bis 

Gruppengröße:  (Teilnehmende)  (Betreuende)

Veranstalter/ Träger: 
Strasse, Nr.
PLZ Ort

Verantwortliche*r Ansprechpartner*in vor Ort

Vorname, Name:
Telefon (mobil): 
E-Mail:

Verantwortlicher Ansprechpartner des Veranstalters/ Trägers

Vorname, Name:
Telefon: 
E-Mail: 
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