
Gemeinde Kaisersbach 
Rems-Murr-Kreis 

          Stand 10/2023 

Anmeldung 
 

zur Schulkindbetreuung an der Grundschule Kaisersbach 
 

Betreuung an Schultagen 
 
Hiermit melde ich mein Kind  
 

 
 
 
 
 
 
 
für das Schuljahr ___________________ , Klasse _______ , 
 
 

verbindlich zur Teilnahme an der Schulkindbetreuung an der Grundschule Kaisersbach an.  
 

Betreuungsform:  
 

☐ Betreuung am Vormittag (07.30 Uhr – 08.30 Uhr und 12.00 Uhr – 13.30 Uhr)  

 

 ☐ 5 Wochentage  ☐ 1 Tag/Woche   ___________________________ 
        (Wochentag, verbindliche Festlegung)  

 
☐ Betreuung am Vormittag und am Nachmittag 

(07.30 Uhr – 08.30 Uhr und 12.00 Uhr – 13.30 Uhr;  
Montag von 13.30 Uhr – 14.30 Uhr und Donnerstag von 13.30 Uhr – 16.00 Uhr) 
Die Teilnahme am Mittagessen ist verbindlich  

 

 ☐ 5 Wochentage ☐ Montag 13.30 – 14.30 Uhr    

    ☐ Donnerstag 13.30 – 16.00 Uhr    

 

 ☐ 1 Tag/Woche   ___________________________ 
    (Wochentag, verbindliche Festlegung)  

 
Anzahl der Geschwisterkinder: ______ 
 
Ich/Wir bin/wurden über die geltenden Richtlinien bzw. Gebühren informiert und ich/wir bin/sind bereit 
den Elternbeitrag gemäß den aktuell geltenden Richtlinien bzw. Gebühren an die Gemeinde 
Kaisersbach zu bezahlen. Der Betrag kann abgebucht werden.  
(Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats siehe Rückseite)  
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

☐ Hiermit erkläre ich dass die Gemeinde Kaisersbach die personenbezogenen Daten 

 meines/unseres Kindes und von mir/uns verarbeiten und weitergeben darf.  
 
 
Kaisersbach, ____________________  ________________________________ 
      (Unterschrift/en Erziehungsberechtigte ) 
 
 

Hinweis: Seitens der Gemeinde Kaisersbach werden keine Zusagen zur Schulkindbetreuung erteilt. 
               Sollten alle Plätze belegt sein, erhalten Sie von uns eine Rückmeldung- 

 

 

____________________________  geboren am ____________________________ 

(Name, Vorname)  

Absender:   

____________________________________________________ 

 

____________________________________________________ 

 

Telefon:   ____________________________________________________ 

(tagsüber)  



 

 

 


