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Anmeldeformular  
für das 2. Semester im Schuljahr 2023/2024 
 
 

Bitte für jedes Kind ein separates Formular ausfüllen. Merci! 
 
 

Personalien des Kindes: 

Name: ............................................................... 

Vorname: .......................................................... 

Strasse: ............................................................. 

PLZ/Ort: ............................................................. 

 

Geburtsdatum: ................................................... 

Heimatort: .......................................................... 

Jetzige Schule: .................................................. 

Jetzige Klasse: .................................................. 

 
 

Personalien der Eltern: 

Vater: 

Name: ............................................................... 

Vorname: .......................................................... 

Strasse: ............................................................ 

PLZ/Ort: ............................................................ 

Beruf: ................................................................ 

Telefon P: ......................................................... 

Telefon G: ......................................................... 

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

 

Mutter: 

Name: ................................................................ 

Vorname: ........................................................... 

Strasse: ............................................................. 

PLZ/Ort: ............................................................. 

Beruf: ................................................................. 

Telefon P: .......................................................... 

Telefon G: .......................................................... 

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

 
 

Inhaber / Inhaberin der elterlichen Sorge (bitte ankreuzen): 
 

     Beide Elternteile      Mutter      Vater      Andere (Bitte Personalien* angeben.) 
 
 
 

* Zusätzliche Personalien: 

Name: .............................................................. 

Vorname: .......................................................... 

Strasse: ............................................................ 

PLZ/Ort: ............................................................ 

 

Beruf: ................................................................. 

Telefon P: .…...................................................... 

Telefon G: ……................................................... 

E-Mail: ................................................................ 
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Selbstdeklaration der Tarifstufe: 
 

Ihr steuerbares Nettoeinkommen entspricht nach Tarifordnung der untenstehenden Tarifstufe (bitte 
korrekt zutreffendes Feld ankreuzen). – Sie ermächtigen das zuständige Gemeindesteueramt, diese 
Selbsteinstufung aufgrund der letzten definitiven Steuerveranlagung (bei Selbständigerwerbenden 
zusätzlich aufgrund des letzten geprüften Jahresabschlusses) zuhanden der GSU zu überprüfen. 
 

 A B C D E F G H 
 
 
Gewünschte Betreuungseinheiten: 
 

• Bitte kreuzen Sie die Tageszeiten an, an welchen Sie Ihr Kind betreuen lassen wollen. (Sollte 
eine Betreuung wegen Unter- oder Überbelegung nicht möglich sein, meldet sich die Tages-
schulleitung umgehend bei Ihnen.) 

•  Der Schulbus gewährleistet die Transporte zwischen den Schulhäusern Günsberg, Hubersdorf, 
Riedholz und dem Standort der Tagesschule im Schulhaus Flumenthal.  

•  Bei Betreuungsbedarf vor oder nach dem Unterricht sind die Eltern für das Bringen am Morgen 
und das Abholen am Abend verantwortlich. 

 

Einh. Mo Di Mi Do Fr 

06.30 - 07.15 Betreuung 1      

07.15 - 08.00 Betreuung 1      

08.00 - 08.45 

Blockzeiten in 
Kindergarten 
und Schule 

1      

08.45 - 09.30 1      

09.30 - 10.15 1      

10.15 - 11.00 1      

11.00 - 11.45 / 52 1      

11.45 - 13.30 
Betreuung 
inkl. Essen 

1.5      

13.30 - 14.15 Betreuung 1      

14.15 - 15.00 Betreuung 1      

15.00 - 15.45 Betreuung 1      

15.45 - 16.30 Betreuung 1      

16.30 - 17.15 Betreuung 1      

17.15 - 18.00 Betreuung 1      

Total Betreuungseinheiten / Tag      

Total Betreuungseinheiten / Woche  

 
 
Bemerkungen (Krankheiten und Medikamente, zusätzliches Frühstück, etc.): 

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

............................................................................................................................................................. 
 
 
 
Ort / Datum: ……………………………………… Unterschrift: ………………………………………… 
 
Mit Ihrer Unterschrift bestätigen die Eltern die Richtigkeit der Angaben. 

  
 

Bitte das ausgefüllte Formular an folgende Adresse einsenden: 
Tagesschule Unterleberberg, Schulhausstrasse 12, 4534 Flumenthal 

Anmeldeschluss ist der 22. Januar 2024. 
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