
Anmeldung Spielgruppe Tatzli	
Name, Vorname des Kindes: ______________________________  

Name, Vorname der Eltern: _______________________________  

Geburtstag: _______________________        Mädchen                      Junge     

Nationalität u. Muttersprache: ______________________________________________ 

Unser Kind versteht:          gut          wenig            gar kein Deutsch  

Adresse: ______________________________________________________________  

Natel Mutter: ________________________ Natel Vater:___________________________ 
Email:________________________________________________________________ 

Allergien u. Bemerkungen: ___________________________________________________ 

Bitte ankreuzen:         1 x pro Woche, Fr. 220.- pro Quartal 

2 x pro Woche (ab 3 Jahren), Fr. 420.- pro Quartal 

Bitte kreuzt für euch alle möglichen Tage an: 

Montag 8.30 - 11.00 Uhr   

Mittwoch 8.30 - 11.00 Uhr 

Freitag 8.30 - 11.00 Uhr   

Bezahlung: Die Rechnung wird per E-Mail versendet, quartalsweise erstellt und ist im              
Voraus zu Bezahlen. Nicht besuchte Tage können nicht rückerstattet werden. 

Die Gruppenzuteilung erfolgt nach Anmeldeeingang und, wenn möglich, nach Wunsch. 

Fotos:  Ich/wir willige/n ein, dass Fotos unseres Kindes, für die Spielgruppe, Social-Media-
Kanäle und zu Ausbildungszwecken verwendet werden dürfen.  
Fotos von hinten oder von der Seite, so dass unser Kind nicht direkt erkennbar ist. 
Keine Frontalaufnahmen. 

Ich/wir bin/sind ausdrücklich dagegen, dass Fotos von unserem Kind veröffentlicht 
werden.   

Ich/ Wir sind mit der Teilnahme der Spielgruppeninfo-WhatsApp Gruppe 
einverstanden 

Die Unfall- und Haftpflichtversicherung der Kinder ist Sache der Eltern! 

Die Anmeldung gilt für das ganze Spielgruppenjahr und ist verbindlich. 

Hiermit bin ich/sind wir mit dem Vertrag einverstanden, wie auch mit der Datenschutzerklärung. 

Ort/Datum: __________________________________________   

Unterschrift/en: _______________________________________  

Wir danken Ihnen für Ihr Vertrauen und freuen uns auf ein grossartiges 
Spielgruppenjahr und gute Zusammenarbeit. 

Anmeldung an: 

Viktoria Orler, Tel: 079 294 75 72, info@spielgruppe-taetzli-naefels.ch 
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