
Gefördert von: 

   

               

 
Bewerbung Jugendsommerlager „Crossing borders“  
 
Hiermit bewerbe ich mich für die Teilnahme am Jugendsommerlager der Gedenkstätte 
Ahrensbök und des Kirchenkreises Ostholstein vom 24. Juli bis 2. August 2020. 
 
Name:__________________________________________________________________ 
 
Adresse:_________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Nationalität:______________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:____________________________________________________________ 
 
Geschlecht:         männlich  weiblich divers 
   
 
Welche Sprache(n) sprichst Du? 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Hast Du bereits Erfahrungen mit Sommerlagern, Workcamps oder Ähnlichem? 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
 
Was motiviert Dich, an diesem Sommerlager teilzunehmen? 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
 
________________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift Bewerber*in 
 
 
__________________________________________________________  
Ort, Datum, Unterschrift des Erziehungsberechtigen (bei Minderjährigen) 


