
            Zwergerlstube Spielkreis 
 

 

Wir melden unser Kind für den Spielkreis der Zwergerlstube an: 

 

□  Dienstag     □  Mittwoch        □ Donnerstag  

 

Ab _____________________________________ 

 

Öffnungszeit: 8.00-11.30Uhr 

 

(Falls eine neue Gruppe entsteht, welcher Tag und welche Zeit  wären Ihr 

Wunsch? 

 Tag: …………………………  Zeit: …………………………….  ) 

 

Name  ______________________________________________________ 

 

Vorname __________________________   □  Mädchen     □  Junge    

 

Muttersprache________________     Geburtsdatum ___________________ 

 

Strasse ______________________________________________________ 

 

PLZ /Ort ______________________________________________________ 

 

Telefon  ______________________________________________________ 

 

Mobil  ______________________________________________________ 

 

Name / Vorname der Mutter / des Vaters 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 

 

Mail  ______________________________________________________ 

 

 

Leidet ihr Kind an einer Krankheit, die wir berücksichtigen müssen? 

(Diabetes, Asthma, Allergien, Epilepsie etc.) Wenn ja, bitte genaue 

Informationen. 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 



Bemerkungen 

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 

  

 
Kosten: 10€ pro Vormittag, zahlbar gerne mit Vorauskasse, spät. beim Abholen  

 

Ort: Zwergerlstube Siegertsbrunn, Angerstraße 44, Untergeschoss der 

Kinderkrippe Farbenfroh 

 

Beginn: Jeweils zum Schuljahresbeginn. Ein Eintritt ist jedoch auch unter dem 

Jahr möglich. Ein Austritt aus dem Spielkreis ist zum Monatsende jederzeit nach 

Absprache möglich! 

 

Versicherung: Unfall und Haftpflichtversicherung des Kindes liegt bei den 

Eltern; ebenso die Verantwortung auf dem Hin- und Rückweg. 

 

Öffnungszeiten: Dienstag, Mittwoch und Donnerstag   

von 8.00 Uhr bis 11.30 Uhr 

 

Team: Britta Werhahn (Sozialpädagogin), Tatjana Sigl, Yuliya Herz 

 

Telefon: Britta Werhahn  08102 / 729171 oder 0178/6796701 

 

Mail: zwergerlstube-hksbr@gmx.de 

 

 
 
Datum und Unterschrift der Eltern 
 
 
 
_________________________________________________________ 



Mein / Unser Kind ____________________________________ 

darf von folgenden Personen (außer den Erziehungsberechtigten 

selbst) im Spielkreis der Zwergerlstube Höhenkirchen abgeholt 

werden (Bitte Namen und  Telefonnummer angeben):  

 

 

1. ____________________________________________________

____________________________________________________ 

2. ____________________________________________________

____________________________________________________ 

3. ____________________________________________________

____________________________________________________ 

4. ____________________________________________________

____________________________________________________ 

 

 

Änderungen sind bitte dem Spielkreis Team unverzüglich 

mitzuteilen. Die abholenden Personen müssen sich jederzeit 

ausweisen können. Wir bitten zur Sicherheit der Kinder um 

Verständnis dafür.         

 

 

 

_______________________________________________         
Ort und Datum    Unterschrift der / des Erziehungsberechtigten  

 



Ich / Wir sind damit einverstanden, dass Fotos von meinem / 

unserem Kind ________________________________  gemacht 

werden. 

 

   
  Ja    Nein  

 

 

 

____________________         _______________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift mind. eines Erziehungsberechtigten  
 

 

 

 

 

 

 

 

Ich / Wir sind damit einverstanden, dass Fotos von meinem / 

unserem Kind ________________________________  gemacht 

werden und diese z.B. im Gemeindeblatt oder auf der Homepage der 

Zwergerlstube veröffentlicht werden.  
(unzutreffendes bitte durchstreichen!) 

 

   
  Ja    Nein  

 

 

 

___________________   ____________________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift mind. eines Erziehungsberechtigten  

 

 


