Name des Kindes / der Kinder

Abholberechtigte Personen
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Jugend | Bildung und BeruF.

Schule des Kindes / der Kinder
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Das sind unsere Notfallnummern:

Mein Kind/ unsere Kinder gehen allein nach Hause: ]a O Nein O

- Unserer SEPA Daten liegenvor:Ja ' () Nein (O

Unterschrift des/der Sorgeberechtigten:

Ich melde mein Kind verbindlich an (bitte ankreuzen):

28.7.-01.08.2025

FeWo1

Frithbetreuung
ab7.00 -8.00 Uhr

Bis13 Uhr

Bis14 Uhr

Bis15 Uhr

Bis16 Uhr

25.08.-29.08.2025

01.09.-05.09.2025
FeWo s FeWo 6
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