
Kind: 

________________________________________________________________________ 
Name    Vorname       Geburtsdatum  

Erziehungsberechtigte/r: 

_________________________________________________________________________ 
Name     Vorname  

_________________________________________________________________________ 
Straße, Hausnummer     PLZ, Wohnort  

_________________________________________________________________________ 
Telefon-/Handynummer      E-Mail-Adresse  

Anmeldung:  - Vom 01.07. bis 17.07.2026 im Rathaus Senden, 3. Stock, Zi. 3.01
- Kosten sind bei der Anmeldung zu bezahlen
- Nur kontaktlose Kartenzahlung möglich

Kosten pro Woche: 1. Kind 40,00 €, 2. Kind 30,00 €, jedes weitere Kind kostenfrei 

Bitte ankreuzen Woche Zeitraum Kosten 

 1. Woche 03.08.-07.08.2026  € 

 2. Woche 10.08.-14.08.2026  € 

Gesamt:  € 

Hinweise zu den Gruppen: 
Die Kinder werden zur Überprüfung der Anwesenheit morgens bei der Anmeldung und 
nachmittags bei der Abmeldung in Gruppen aufgeteilt. Wer mit wem in der Gruppe ist, spielt 
keine besondere Rolle, da sich der Aufenthalt in den Gruppen auf ca. 10 Minuten am Morgen 
und 10 Minuten am Nachmittag beschränkt. Während der restlichen Zeit bewegen sich die 
Kinder frei auf dem SRE- Gelände! 

______________________________________________________________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 

Lfd.Nr. 
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