
 
 

F E R I E N B E T R E U U N G S - A N M E L D U N G 
H E R B S T F E R I E N   2 0 2 4 

 
 

Hiermit melde ich mein Kind ___________________________________________________ 
                                                   Vorname                        Nachname              Gruppe/ Klasse 
 

verbindlich für die Herbstferienbetreuung wie folgt an (Bitte ankreuzen). 
 

   1. Herbstferienwoche    14.10.-18.10.2024 
 

   2. Herbstferienwoche   21.10.-25.10.2024 
 
 

Betreuungs- und Verpflegungskosten sind mit den gezahlten Monatsbeiträgen abgegolten. 
Bei eventuell anfallenden Material- oder Fahrtkosten werden die Eltern vor der Ferienbetreuung über 

die Höhe des am 1. Betreuungstags bar zu zahlenden Betrags informiert. 
 

Anmeldeschluss 16.09.2024 
 

Schick-Regelungen 
Hiermit erlauben wir unserem Kind die Ferienbetreuung wie folgt alleine zu verlassen,  

15 Uhr 
Vertrag  

Allein 
um: 

      13 Uhr       14 Uhr       15 Uhr 

 

17 Uhr 
Vertrag  

Allein 
um: 

      13 Uhr       14 Uhr       15 Uhr       16 Uhr        17 Uhr 

 

Abhol-Regelungen 
Zu den angegebenen Zeiten wird unser Kind abgeholt. 

15 Uhr 
Vertrag  

Abgeholt 
um: 

      13 Uhr       14 Uhr       15 Uhr 

 

17 Uhr 
Vertrag  

Abgeholt 
um: 

      13 Uhr       14 Uhr       15 Uhr       16 Uhr        17 Uhr 

 

ACHTUNG! Die angegebenen Zeiten gelten nur für diese Herbst-Ferienbetreuung! 
 

Jede Änderung zu Abhol- und Schickregelungen, auch eine einmalige Ausnahme, muss 
rechtzeitig schriftlich an die jeweilige Betreuungsgruppe gegeben werden.  
Abholberechtigt sind alle bereits hinterlegte Personen aus dem Betreuungsvertrag. 
 

 

Wiesbaden, den ____________________________________________________________________ 
                            Datum                               Unterschrift Erziehungsberechtigte/e 

 

Eingangsbestätigung 

Die Anmeldung für Ihr Kind ist bei uns eingegangen. 
Weitere Informationen zur Ferienbetreuung erfolgen rechtzeitig vor Beginn der Betreuung. 

 

Wiesbaden, den ____________________________________________________________ 
                            Datum                               Unterschrift Betreuung 


