
 

 
Verbindliches Anmeldeformular für die Ferienbetreuung und ZAG-Tage  
Tagesstern Zurzach 2021 und 2022  
(Kinder, die noch nicht im Tagesstern betreut werden)  

Personalien des Kindes  

Name:     ........................................    Vorname: ...................................  

Geburtsdatum:   ........................................    Nationalität: ................................  

Geschwister Vorname (Jahrgang): ................................................................................. 

Sorgerecht bei:  □ gemeinsam      □ Mutter      □ Vater  

 Montag  Dienstag Mittwoch  Donnerstag  Freitag  Anmelde-
frist  

Sp
or

tf
e-

ri
en

 

□ 07.02.2022 □ 08.02.2022 □ 09.02.2022 □ 10.02.2022 □ 11.02.2022 22.01.2022 

Fr
üh

lin
gs

fe
ri

en
 

□ 11.04.2022 □ 12.04.2022 □ 13.04.2022 □ 14.04.2022 
nur bis 17 Uhr 

Karfreitag/ 
keine Betreu-
ung 

 
 
 
19.02.2022 Ostermontag/ 

keine Betreu-
ung 

□ 19.04.2022 □ 20.04.2022 □ 21.04.2022 □ 22.04.2022 

So
m

m
er

fe
ri

en
 

 

□ 04.07.2022 □ 05.07.2022 □ 06.07.2022 □ 07.07.2022 □ 08.07.2022  
 
21.05.2022 □ 11.07.2022 □ 12.07.2022 □ 13.07.2022 □ 14.07.2022 □ 15.07.2022 

□18.07.2022 □ 19.07.2022 □ 20.07.2022 □ 21.07.2022 □ 22.07.2022 

H
er

bs
tf

er
ie

n 

□ 03.10.2022 □ 04.10.2022 □ 05.10.2022 □ 06.10.2022 □ 07.10.2022   
20.08.2022 

□ 10.10.2022  □ 11.10.2022 □ 12.10.2022 □ 13.10.2022 □ 14.10.2022 

ZA
G

-  
Ta

ge
       

R
os

en
-

m
on

ta
g □ 28.02.2022 

nur am Nach-
mittag 

     14.01.2022 

Fr
on

-  
le

ic
na

m
    □ 16.06.2022   29.04.2022 



 
Br

ü-
ck

en
ta

g      □ 17.06.2022 29.04.2022 

Ve
re

na
-

ta
g  

   □ 01.09.2022  15.07.2022 

Al
le

r-
he

ili
ge

n  □ 01.11.2022    23.09.2022 

(gewünschte Betreuungstage ankreuzen)  
 

 
Bestätigung   
Innerhalb von zwei Wochen nach Ablauf der Anmeldefrist wird den Eltern eine Bestätigung des Betreu-
ungsumfangs inklusive Rechnung zugestellt. Diese ist bis spätestens vor Beginn des ersten Ferienbetreu-
ungstages zu begleichen.  
 
Stornobedingungen   
Falls ein Kind an einem oder mehreren Tagen nicht wie angemeldet in die Ferienbetreuung kommen 
kann, gelten für diese Tage ab Anmeldeschluss folgende Stornogebühren:  

• Bis zwei Wochen vor Ferienstart (jeweils montags) verrechnen wir 50 % der Betreuungskosten  
• Ab zwei Wochen vor dem Ferienstart (jeweils montags) verrechnen wir 100 % der Betreuungs-

kosten  
 
Die Anmeldung ist an nachfolgende Adresse einzureichen:  
Tagesstern Zurzach GmbH 
Hauptstrasse 35a 
5330 Bad Zurzach 
zurzach@tagesstern.ch  

  



 

 
Personalien der Eltern  Mutter      Vater  
Name     .......................................    ...........................................  
Vorname    ........................................   ...........................................  
Strasse / Nr.    ........................................    ...........................................  
PLZ / Ort    ........................................    ...........................................  
Telefon (Privat)   ........................................    ...........................................  
Telefon (Mobile)   ........................................    ........................................... 
Telefon (Geschäft)  ........................................    ...........................................   
E-Mail    ........................................    ........................................... 
*Nationalität   ........................................    ........................................... 
*Beruf    ........................................    ........................................... 
Arbeitgeber    ........................................    ........................................... 
Arbeitsort     ........................................    ........................................... 
* Angaben freiwillig 

Informationen zum Kind  
Schulhaus          ........................................................................................  
Lehrperson    ........................................................................................  
Klasse     ........................................................................................ 
Name Kinderarzt/Hausarzt ...................................................................................... 
Strasse, PLZ, Ort    ........................................................................................ 
Telefon    ........................................................................................ 
 

Kontaktperson für Notfälle (falls Eltern nicht erreichbar sind):  

Name: …………………………………………………  Telefon: ………………………………  

(In Notfällen wendet sich das Betreuungsteam an den Notfallarzt und benachrichtigt die Eltern umge-
hend. Die Kinder sind im Tagesstern weder für Unfall noch für Krankheit oder Haftpflicht versichert. Die 

Eltern versichern die Kinder selbst für diese Risiken.)   



 

 
Neigt das Kind zu allergischen Reaktionen, Fieber oder Krämpfen? 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
Hat das Kind Krankheiten, die berücksichtigt werden müssen? 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………  
Benötigt das Kind permanent Medikamente? Wenn ja, welche? 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………… 
Hat Ihr Kind eine Nahrungsmittelunverträglichkeit? Wenn ja, welche?  
Wir benötigen zwei Wochen vor Eintritt ein dementsprechendes Arztzeugnis. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………… 
Besonderes: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………… 
 
Die Eltern bekunden durch ihre Unterschrift, die Fragen wahrheitsgetreu beantwortet zu haben.  
  
Ort / Datum:   …………………………………………………………………… 
  
Unterschrift   
Erziehungsberechtige/r:  …………………………………………………………………… 

 
…………………………………………………………………… 

  

Hinweis: Ihre Angaben werden vertraulich behandelt. Die Mitarbeitenden des Tagessterns Zurzach ste-

hen gegenüber Drittpersonen unter Schweigepflicht.  

 


