
Buurehofspielgruppe 
Zwetschgenbandi 
Mettlen 2190 
8723 Maseltrangen 
zwetschgebandi@yahoo.com 
 

Das ausgefüllte und unterzeichnete Formular bitte per E-Mail an folgende Mailadresse 
senden: zwetschgenbandi@yahoo.com 

Anmeldung Buurehofspiegruppe Zwetschgebandi 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich für die Buurehofspielgruppe an: 

Familienname: ___________________________________________  w ☐ / m ☐ 

Vorname: __________________________________ Geburtsdatum: ____________  

Name / Vorname Mutter: _________________________ Telefon ______________  

Name / Vorname Vater: __________________________ Telefon ______________  

Adresse: ___________________________________________________________  

PLZ/Ort: ____________________________________________________________  

E-Mail: _____________________________ Muttersprache: __________________  

Allfällige Krankheiten/Allergien: ________________________________________  

Kinderarzt: _________________________________________________________  

Bemerkungen: ______________________________________________________  

Spielgruppentag: ☐ Dienstagmorgen Start: ☐ Sommerferien 

   ☐ Sportferien 

Fotos / Datenschutz: 

☐ Wir sind einverstanden, dass Fotos von unserem Kind auf der Spielgruppen-

Website oder auf Social-Media veröffentlicht werden. 

☐ Als erziehungsberechtigter Elternteil akzeptiere ich mit meiner Unterschrift die 

Informationen auf dem Merkblatt. 

 

Ort, Datum: _______________________ Unterschrift: ________________________  


