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Bitte pro Familie ein Formular ausfiillen und an die oben gennante Mailadresse senden.

Anmeldeformular Samichlaus 2025

samichlaus.iehraltori@gmx.ch

Wird ein gemeinsamer Besuch mit einer anderen Familie gewiinscht, kann dies unter "sonstige Mitteilung" vermerkt werden.

Kontaktperson

Anrede

Vorname Nachname / Familienname
Strasse Nummer

PLZ Ort

E-Mail Telefonnummer

Wounsch-Zeit fiir Freitag, 05.12.2025

@ an diesem Tag nicht moglich

O Zeit egal

O 2wischen 16.00 - 17.30 Uhr
O 2wischen 17.30 - 19.00 Uhr

Bitte geben Sie uns an, wann der opitmalste Zeitpunkt fiir einen Besuch wdre. Wir versuchen lhr gewiinschtes Zeitfenster zu beriicksichtigen, kénnen dies jedoch nicht garantieren. Die festgelegten Zeiten erhalten Sie per E-Mail

mit weiteren Informationen.

Wounsch-Zeit fiir Samstag, 06.12.2025

@ an diesem Tag nicht moglich
O Zeit egal

O zwischen 13.00 - 14.30 Uhr
(O awischen 1430 - 16.00 Uhr
O zwischen 16.00 - 17.30 Uhr
O zwischen 17.30 - 19.00 Uhr

Wounsch-Zeit fiir Sonntag, 07.12.2025

@ an diesem Tag nicht moglich

O Zeit egal

O 2wischen 13.00 - 14.30 Uhr
O zwischen 14.30 - 16.00 Uhr

Wie nennen lhre Kinder die Begleitperson:

z.B. Mami, Papi, Vorname etc.

Kind / Kinder

Vorname Kind 1 Geschlecht Geburtsjahr Kind 1 Schule Kind 1
Allergien welche beriicksichtigt werden sollten fiir Kind 1

Lob der Eltern fiir Kind 1 Wiinsche der Eltern an das Kind 1

bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart

Vorname Kind 2 Geschlecht Geburtsjahr Kind 2 Schule Kind 2
Allergien welche beriicksichtigt werden sollten fiir Kind 2

Lob der Eltern fiir Kind 2 Wiinsche der Eltern an das Kind 2

bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart

Vorname Kind 3 Geschlecht Geburtsjahr Kind 3 Schule Kind 3

Allergien welche beriicksichtigt werden sollten fiir Kind 3

Lob der Eltern fiir Kind 3

Wiinsche der Eltern an das Kind 3

bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart

bitte kurze Angaben in Schriftsprache, nicht Mundart

Sonstige Mitteilungen

Hier kénnen z.B. folgende Informationen hinterlegt werden: Angaben zu weiteren Kindern / Angaben von Kleinkindern (Jg.2024/2025), welche noch kein Séckli benétigen etc.
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