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Verbindliche Anmeldung SEBA – 1. Semester 2026/27 
Pro Kind eine Anmeldung ausfüllen  
 

Anmeldeschluss 9. April 2026 
 
Personalien des Kindes  
 

Vorname, Name   _______________________________ 

Geburtsdatum   _______________________________ 

Geschlecht        weiblich männlich  

Bürgerort   _______________________________ 

Nationalität   _______________________________ 

Adresse    _______________________________ 

PLZ und Ort   _______________________________ 

Klasse    _______________________________ 

 
Besonderes 
 
Allergien   _______________________________ 

Krankheiten   _______________________________ 

Name des Kinderarztes  _______________________________ 

Telefon Kinderarzt  _______________________________ 

Essgewohnheit    _______________________________ 
(z.B. kein Schweinefleisch)   

Medikamente (zur Einnahme) _______________________________ 

Sonstiges   _______________________________ 

 
Erziehungsberechtigte 1       
 
Vorname, Name  _______________________________ 
Adresse    _______________________________ 
PLZ und Ort   _______________________________ 
Mobile    _______________________________ 
E-Mail    _______________________________ 
 
Erziehungsberechtigte 2 
 
Vorname, Name  _______________________________ 
Adresse    _______________________________ 
PLZ und Ort   _______________________________ 
Mobile    _______________________________ 
E-Mail    _______________________________ 
 
Notfallkontakt (falls Erziehungsberechtigte tagsüber schwierig zu erreichen sind) 
 
Vorname, Name  _______________________________ 
Adresse    _______________________________ 
PLZ und Ort   _______________________________ 
Mobile    _______________________________ 
E-Mail    _______________________________ 
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Bitte wählen Sie die gewünschten Module (inkl. Studienzeit) aus 
 

Morgenmodul 1 (7.00-8.00 Uhr / CHF 9.-)     MO  DI  MI  DO  FR 

Morgenmodul 2 (8.00-11.30 Uhr/ CHF 31.50)    MO  DI  

Mittagsmodul inkl. Mittagessen (11.30-13:30 Uhr / CHF 16.-)  MO  DI  MI  DO  FR 

Nachmittagsmodul 1 (13:30-15.00 Uhr / CHF 13.50)   MO  DI   DO  FR 

Nachmittagsmodul 2 (15:00-16.00 Uhr / CHF 9.-)   MO  DI   DO  FR 

Nachmittagsmodul 3 (16:00-18.00 Uhr / CHF 18.-)   MO  DI   DO  FR 

Nachmittagsmodul 4 (13:30-18.00 Uhr / CHF 40.50)     MI 

Studienzeit ab 2. Zyklus (16:15-17:00 Uhr/ kostenlos)    DI 

   
 
Diverses 
 
Wird Ihr Kind vor Ort abgeholt?   JA  NEIN 
 
Wenn ja von wem?   Vorname, Name ________________________________ 
     Beziehung zum Kind ________________________________ 
     Telefon/Mobile  ________________________________ 
 
 
Weitere Informationen  
 

- Über die Durchführung der Module wird bis am 30. April 2026 informiert. Bitte beachten Sie, 
dass die Durchführung der einzelnen Module von der Mindestanzahl von fünf Kindern abhängt. 

- Die Rechnung für die gebuchten Module wird pro Semester im Voraus bezahlt, damit der Rabatt 
von 10% gewährt werden kann. 

- Kurzfristig (mind. 2 Arbeitstage im Voraus) kann das Angebot in Abhängigkeit der Auslastung 
auch spontan genutzt werden. 

- Abmeldungen im Krankheitsfall bitte bis spätestens 8:00 Uhr des betreffenden Tages via Klapp 
melden, damit die SEBA-Betreuung ebenfalls über die Absenz informiert ist. 

- Bei längerer Krankheit eines Kindes kann ein Rückvergütungsantrag gestellt werden. 
- Weitere Auskünfte erteilt: melanie.doerig-giger@schulen.ai.ch 
- Weitere Informationen finden Sie auf unserer Website www.schule-steinegg.ch/Schule/SEBA 

 
Unterschrift Erziehungsberechtigte  
 
 
 
Ort, Datum ________________________________ Unterschrift __________________________________ 
 
 
Vielen Dank für Ihre Anmeldung. 


