
Angaben Kind 
(Für jedes Kind ist ein separates Formular auszufüllen.)

Name und Vorname: 
Geburtsdatum: Geschlecht: 
Muttersprache / Sprachen: 
Allergien: 
Lehrperson / Telefon Nr.: 

Erziehungsberechtigte Personen (Eltern) 
Mutter Vater 

Name und Vorname: 
Strasse: 
Wohnort: 
Zivilstand: 
Telefon Privat: 
Telefon Mobil: 
E-Mail:
Arbeitgeber: 

Gewünschte Einheiten bitte ankreuzen 
Betreuungseinheiten Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

Mittagstisch 
11.00 – 13.00 Uhr 

Nachschulbetreuung 
15.30 – 19.00 Uhr 
Ferienbetreuung 
7.00 – 19.00 Uhr 

Betreuungsbeginn: 

Das Anmeldeformular und die späteren Anmeldungen sind per Mail zu senden an: 
chlei-bohna@graechen.ch 

Die Erziehungsberechtigten sind verpflichtet, die Lehrperson zu informieren, wenn das Kind den 
Mittagstisch oder die nachschulische Betreuung besucht. 
Der Weg von der Schule zur Wohnresidenz und zurück liegt bei Schülern ab der 4 H in der Verant-
wortung der Erziehungsberechtigten. 

Anmeldeformular Mittagstisch / 
Nachschul- und Ferienbetreuung 

Die Anmeldung für die Nachschul- und 
Ferienbetreuung dient der Erfassung des 
Betreuungsplatzes, garantiert jedoch 
nicht dessen Erhalt. 
Die rechtlichen Grundlagen hierfür ist der 
Betreuungsvertrag, welcher mit den Eltern 
gemeinsam ausgefüllt wird. 
Für den Mittagstisch hat es genügend 
freie Plätze. 
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