
Volleylager 2026 in Schüpfheim (ab 1. Klasse) 

 

Liebe Volleyballer*innen, liebe Eltern 

 

 

Wie angekündigt findet im Jahr 2026 wieder ein unvergessliches Volleyballlager in Schüpfheim statt. Wir 

freuen uns darauf die fünf Tage im schönen „Haus an der Emme“ verbringen zu dürfen. In den 

nahegelegenen Hallen können wir unsere volleyballerischen Fähigkeiten und Fertigkeiten 

weiterentwickeln und mit anderen sportlichen Aktivitäten Spass haben. 

 

Unser Trainingslager 2026 findet vom Montag, 5. Oktober 

bis Freitag, 9. Oktober 2026 statt. 

 

Wie bereits in den letzten Jahren werden der VBC Malters und das Volleyteam Wolhusen gemeinsam 

ins Volleylager reisen. Falls ihr Lust habt mit dabei zu sein, dann könnt ihr euch ab jetzt anmelden. Der 

Anmeldeschluss ist am 31. August 2026. ☺  

Ab der 1. Klasse darf man mit ins Lager kommen. Wir bitten die Eltern der jüngsten jedoch gut 

abzuwägen, ob das Kind schon dazu bereit ist, eine ganze Woche weg von den Eltern im Lager mit dabei 

zu sein. Nach oben gibt es natürlich keine Altersbegrenzung! Mit verschiedenen Programmpunkten 

versuchen wir allen Altersgruppen gerecht zu werden. Es wird also auch für die Älteren und Erfahrenen 

etwas geboten! ☺ 

 

Das Wichtigste im Überblick: 

 

Lagerdauer:  Montag, 5. Oktober – Freitag, 9. Oktober 2026 

Lagerkosten: 170.00 Fr. pro Kind  

Versicherung:  Versicherung ist Sache der Teilnehmer*innen 

Anmeldung:  Die Anmeldung kann dem Trainer/der Trainerin abgegeben werden oder 

 per Mail/Post an die Lagerorganisatorin gesendet werden. 

Anmeldeschluss:  31. August 2026 

Kontaktperson: Judith Stirnimann 077 442 32 55 Judith.Stirnimann@outlook.com 

 

 

 

 



 

So funktioniert das Anmelden: 

 

1. Anmeldeformular ausfüllen 

2. Notfallblatt ausfüllen 

3. beide Formulare mit Kopie des Impfausweises und Versicherungskarte abschicken/abgeben 

4. Die zugestellte Rechnung des Lagerbeitrags bezahlen. 

 

Für die ganze Woche beträgt der Lagerbeitrag 170.- Fr. pro Kind. Der Lagerbeitrag wird nach 

Anmeldeschluss in Rechnung gestellt und muss bis spätestens am 30.09.2026 bezahlt werden. 

 

Notfallblatt: 

Wenn man es hat, wird es hoffentlich nicht gebraucht. Daher ist es uns wichtig, dass wir im Vorfeld alle 

möglichen Daten haben und für alle Kinder ein Notfallblatt vorhanden ist. Diese Angaben werden streng 

vertraulich behandelt. Auch Handynummern werden nicht weitergegeben. Bitte füllt das Notfallblatt 

aus und gebt es gleich mit der Anmeldung ab. Somit sind wir früh genug informiert. Falls sich in der 

Zwischenzeit bis zum Lager noch etwas ändert, bitten wir euch mit uns Kontakt aufzunehmen, damit 

wir auf dem aktuellsten Stand sind. 

 

Genauere Infos über die An-/Rückreise, Packliste, etc. folgen zu einem späteren Zeitpunkt. 

 

Wir freuen uns auf viele Anmeldungen! 

 

Bei Fragen dürft ihr gerne mit mir Kontakt aufnehmen.  

 

Mit sportlichen Grüssen 

Judith Stirnimann 



Anmeldung Volleylager 2026  

Bitte die Anmeldung bis am 31. August 2026 zurück an: 

Judith Stirnimann, Untersiten 1, 6102 Malters 

oder per Mail an: Judith.Stirnimann@outlook.com 

Oder du gibst die Anmeldung deinem Trainer/deiner Trainerin ab 

 

Vorname: ………………………………………………………  Name: ………………………………………………… 

 

Adresse: ……………………………………………………… Ort: …………………………………………………… 

 

Tel. Nr: ……………………………………………………….. Handy: ……………………………………………….. 

 

E-Mailadresse: ………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Geburtsdatum: ……………………………………………  

 

Bemerkung: ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Ich spiele in folgender Mannschaft: ……………………………………………………………………………… 

 

T-Shirt Grösse:  

 L         M         S        XS       150-160       130-140       110-120       90-100 

 

 VBC Malters  Volleyteam Wolhusen   

 

Ort& Datum: ………………………………………………………………………………………………………………………   

 

Unterschrift der Eltern: ……………………………………………………………………………………………… 
 

  



Notfallblatt Volleylager 2026 

Name & Vorname des Kindes: ………………………………………………………………………………………………………………………….… 

Adresse: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………… 

Geb. Datum: ……………………………………….….………. Tel. - Nummer: ………….………………………………………………… 

Vorname der Mutter: ……………………………..…… Handy - Nummer Mutter: ………………………….……………… 

Vornamen des Vaters: …………………………….…… Handy - Nummer Vater: ……………………………………………… 

Krankenkasse: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Bitte Kopie der Versicherungskarte & des Impfausweises beilegen!! 

Unser Kind hat persönliche Medikamente dabei:    nein   ja 

Medikamentenname: ………………………………………………………… Einnahmezeit: ………………………………………………… 

 

Unser Kind ernährt sich         vegetarisch    vegan 

 

Allergie/Unverträglichkeit?          nein        ja …………………………………. 

Notfallmedikation/Set: …………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Bemerkungen: ………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 unser Kind darf nicht fotografiert werden 

 

Ort/ Datum:……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Unterschrift der Eltern: ………………………………………………………………………………………………………………………………… 


