
 812/155/bw 

Bitte  an das Schulsekretariat, Heinrich Wettstein-Strasse 18, 8700 Küsnacht, senden. 

Schulgemeinde Küsnacht ZH
 

 

Anmeldung familienergänzende Betreuung 
 
� KICK (Dorf) � FIT (Itschnach) � KICK (Goldbach) � KICK (Heslibach) 
 

Vorname: ................................................ Name: ............................................................... 

Geburtsdatum: ........................................ Lehrperson: ...................................................... 

Schulklasse (im nächsten Schuljahr):................................................... 
 
Wir wünschen jeweils Unterlagen für die Ferienbetreuung/Weiterbildungstage usw. 
� JA  � NEIN 
 
 
Mittagsbetreuung:  12.00 bis 13.30 Uhr Tagesbetreuung: (inkl. Mittagessen) 
 (bis 14.30 Uhr für Kinder, welche am Nachmittag  
den Spätgruppen-Unterricht besuchen) 
  
 
Montag � von  bis Montag � von  bis 
Dienstag � von  bis Dienstag � von  bis 
Mittwoch � von bis Mittwoch � von bis 
Donnerstag � von bis Donnerstag � von bis 
Freitag � von bis Freitag � von bis 
 

Erziehungsberechtigte Mutter Vater 

Name  ..........................................   .................................................  

Vorname  ..........................................   .................................................  

Adresse  ..........................................   .................................................  

Telefon, Privat  ..........................................   .................................................  

Telefon, Geschäft  ..........................................   .................................................  

Telefon, Natel  ..........................................   .................................................  

E-Mail  ..........................................   .................................................  

Muttersprache  ..........................................   .................................................  

Bemerkungen und Rechnungsadresse (falls nicht mit der Adresse der Eltern identisch) 

 .......................................................................................................................................................  

 .......................................................................................................................................................  

 

Wir haben die Elternorientierung und das Merkblatt gelesen und sind mit den Bestimmungen ein-
verstanden. 

Datum:  ...........................................................  Unterschrift: .......................................................  


