
Anmeldung zur Sommerferienbetreuung 2024 

 

Aktuelle Klasse:                       Vorname:                                Nachname:                                     

 
Anmeldung  

1. Woche 
24.06.24 – 28.06.24 

☐  

 
Montag 

 
Dienstag 

 
Mittwoch 

 
Donnerstag 

 

 
Freitag 

14:30 ☐ 14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐  14:30 ☐  

 

16:00 ☐ 16:00 ☐ 16:00 ☐  16:00 ☐ 16:00 ☐  

 
Anmeldung  

2. Woche 
01.07.24 – 05.07.24 

☐  

 
Montag 

 
Dienstag 

 
Mittwoch 

 
Donnerstag 

 
Freitag 

 

14:30 ☐ 14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐ 

 

14:30 ☐  

 

16:00 ☐ 16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

 
Anmeldung  

3. Woche 
08.07.24 – 12.07.24 

☐  

 
Montag 

 

 
Dienstag 

 

 
Mittwoch 

 

 
Donnerstag 

 

 
Freitag 

 

14:30 ☐ 14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

16:00 ☐ 16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

 
Anmeldung  

4. Woche 
15.07.24 – 19.07.24 

☐  

 
Montag 

 

 
Dienstag 

 

 
Mittwoch 

 

 
Donnerstag 

 

 
Freitag 

 

14:30 ☐ 14:30 ☐ 

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

14:30 ☐  

 

16:00 ☐ 16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

 
Anmeldung  

5. Woche 
22.07.24 – 26.07.24 

☐  

 
Montag 

 

 
Dienstag 

 

 
Mittwoch 

 

 
Donnerstag 

 

 
Freitag 

 

14:30 ☐ 14:30 ☐  14:30 ☐  

 

14:30 ☐  14:30 ☐  

 

16:00 ☐ 16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

16:00 ☐  

 

Anmeldung  
Frühbetreuung 

ab 07:30 Uhr 

An welchen Tagen benötigen Sie eine Frühbetreuung? 

    
                                                                                                                         

Anmeldung 
Spätbetreuung 

16 Uhr bis 17 Uhr 

       An welchen Tagen benötigen Sie eine Spätbetreuung? 

    
                                                                                                                            

Angabe  
Allergien/ 

Unverträglich- 
keiten 

Hat Ihr Kind eine Allergie oder Unverträglichkeit?  
Falls ja, welche und wie soll im Notfall gehandelt werden? 

 

    
                                                                                                                   
 
       

Aktivpassnummer Bitte tragen Sie hier, falls vorhanden, die gültige AKP-Nummer ein: 
 

Daten der Eltern/Erziehungsberechtigten: 
Name(n):                                                                Telefon-Nr.:                                                                    
E-Mail-Adresse:                                                               
 
Unterschrift:                                                          

Den ausgefüllten Anmeldebogen benötigen wir bitte bis zum Freitag, 24.05.24 wieder zurück. 

 


