Anmeldung Gruppenstunde
Jubla Fischingen

Geschatzte Eltern

Wir freuen uns Gber Ihr Interesse an der Jubla und danken fiirs
Vertrauen!

Damit wir wichtige Informationen iiber Ihr Kind immer bereit haben, bitten wir Sie, dieses
Formular auszufiillen und an die Gruppenleitenden zu retournieren.

Gruppenstundentage: L] Montag [] Donnerstag [] beide

Nachname:

Vorname:

Strasse, Nr.:

Postleitzahl, Ort:

Geburtsdatum:

Name der Eltern:

Telefonnummer der Eltern:

Allergien [ Krankheiten / Besonderes:

Bemerkungen:

Datum und Unterschrift eines Elternteils:

Mit der Anmeldung bestatigen Sie, dass Bilder aus den Gruppenstunden und anderen Anldssen auf
der Homepage verdéffentlicht werden diirfen.

Mit der Anmeldung bestétige ich die Kenntnisnahme der Datenschutzerklarung. www.jubla-
fischingen.ch/datenschutz



