
ALLEINREISENDE JUGENDLICHE (12 BIS 17 JAHRE)
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YOUNG PEOPLE TRAVELLING ALONE (12 TO 17 YEARS)
Sehr geehrte Eltern / Erziehungsberechtigte,

falls für den Jugendlichen im Alter von 12 bis 17 Jahren kein
Begleitservice (UM-Service) gebucht wurde und es aufgrund von
Flugänderungen zu einer Hotelübernachtung kommt, kann es sein,
dass das Hotel eine Einverständniserklärung der Eltern oder
Erziehungsberechtigten benötigt.

Mit Ihrer Unterschrift bestätigen Sie, dass Ihr Kind ohne Betreuung
in einem Hotel übernachten darf. Bitte geben Sie dem
Jugendlichen das ausgefüllte Formular mit auf die Reise.

Dear parents / legal guardians,

if no care service has been booked for the young person aged 
between 12 and 17 and there is an overnight stay in a hotel due to 
flight changes, the hotel may require a declaration of consent from 
the parents or legal guardians.

With your signature you confirm that the child may stay overnight 
in a hotel without supervision. Please give the completed form to 
the young person to take with them on their trip.

Diesem Formular ist eine Kopie des Reisepasses oder Personalausweises des Elternteils / gesetzlichen Vertreters beizufügen.
A copy of the Passport or ID of the parent / legal guardian shall be attached to this form.

ANGABEN ZUM JUGENDLICHEN | DETAILS OF THE YOUNG PERSON

Dieser Abschnitt ist vom Elternteil / Erziehungsberechtigten auszufüllen / To be completed by the parent / legal guardian.

Vor- u. Zuname des Kindes | Surname and name of child Geburtsdatum | Date of Birth Buchungscode | Booking reference

Pass-/Personalausweisnr. | Passport-/ ID Card No. Ausstellende Behörde | Issuing Authority

Falls der Jugendliche ein Geschwisterkind im Alter von 5 bis 11 Jahre begleitet, geben Sie den Namen an. Bitte beachten Sie,
dass in diesem Fall das ausgefüllte Formular der Elterlichen Sorge vorliegen muss. If the young person is accompanying a sibling 
aged between 5 and 11, please provide their name. Please note that in this case, the filled parental care form must be provided.

Vor- u. Zuname Geschwisterkind | Surname and name of sibling Geburtsdatum | Date of Birth Buchungscode | Booking reference

HINFLUG | OUTWARD FLIGHT

Flug | Flight Datum | Date Von | From Nach | To Über | Via

RÜCKFLUG | RETURN FLIGHT

Flug | Flight Datum | Date Von | From Nach | To Über | Via

KONTAKTE DER ELTERN ODER ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN | CONTACT OF PARENTS / LEGAL GUARDIANS

Vor- u. Zuname 1. Erziehungsberechtigter | Surname and name 1. parent/legal guardian Verwandschaftsverhältnis | Relationship

Adresse | Address Datum | Datum Unterschrift | Signature

Vor- u. Zuname 2. Erziehungsberechtigter | Surname and name 2. parent/legal guardian Verwandschaftsverhältnis | Relationship

Adresse | Address Datum | Datum Unterschrift | Signature

Eine erziehungsberechtigte Person ist jederzeit unter einer dieser Telefonnummern erreichbar:
One of the legal guardians is at any time available under following phone number(s):

Die Bereitstellung dieser Informationen ist erforderlich für die Einhaltung der gesetzlichen Verpflichtungen gemäß Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe f der EU-Grundverordnung, die
sich aus der Verordnung (EG) Nr. 261/2004 über Fluggastrechte ergeben. Weitere Informationen über die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten entnehmen Sie bitte
den Datenschutzhinweisen. Providing this information is necessary for the compliance with legal obligations according to EU GDPR Art.6(1)f resulting from Regulation (EC) No
261/2004 on airline passenger rights. For more information on the processing of your personal data, please refer to the data protection notices.

https://www.eurowings.com/content/dam/eurowings/downloads/EW_Elterliche_Sorge_Formular_DE.pdf
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