
 

 

 

 

 
 

 

 

Voranmeldung zur Kernzeitbetreuung 
Schuljahr 2024/2025 

( bitte in Druckschrift und gut lesbar ausfüllen ) 
 

  
Familienname des Kindes: .................................................................................................................... 
 

Vorname des Kindes: .................................................................................................................... 
 

Nahrungsmittelunverträglichkeiten 
( z. B. Intoleranzen/ Unverträglichkeit von Laktose, Fruktose, Gluten, Obst, Fisch, Nüsse etc. ) 
 

.............................................................................................................................................................................................. 
 
........................................................................................................................................................................... 
 

Sonstige wichtige Informationen/Besonderheiten: 
(z. B. Vegetarier, kein Schweinefleisch, gesundheitliche Einschränkungen ) 
 

........................................................................................................................................................................... 
 

........................................................................................................................................................................... 
 
........................................................................................................................................................................... 
 

Anschrift des/der Erziehungsberechtigt(en): 
 
Familiename(n):  ............................................................................................................................ 
 

Vorname(n):  ............................................................................................................................ 
 
Straße und Hausnummer: ............................................................................................................................ 

 
Wohnort: 71034 Böblingen 
 
Festnetz privat: .................................................. 
 

Mobil: ..................................................   
 

e-mail: ..................................................   
 

Voraussichtliche Betreuungszeiten 
 

• Frühbetreuung ( 7.00 – 7.30 Uhr ) für ..... Tage pro Woche 
 

• Morgenbetreuung ( 7.30 – 8.30 Uhr ) für ..... Tage pro Woche 
 

• Mittagsbetreuung mit Mittagstisch ( 12.00 – 14.00 Uhr ) für ..... Tage pro Woche ( Mo, Di, Mi, Do, Fr ) 
 

• Nachmittagsbetreuung (14.00 – 16.00 Uhr ) für ..... Tage pro Woche                   ( Mo, Di, Mi, Do, Fr ) 
 

( Bei weniger als 5 Tagen bitte Wochentage ankreuzen ) 
 

 
Ich / Wir haben die Erklärungen zum Datenschutz gelesen und verstanden. 
 
Datum: ................................  Unterschrift(en): .............................................................................. 
 
Stand August 2023 für die Kernzeitbetreuung 

Freiburger Allee 52, 71034 Böblingen             

E-Mail: kerni-eks@web.de 

Mobil:   0177 71 24 155 
Festnetz mit AB: 07031 42 90 918 

 
Kernzeitbetreuung  
Erich Kästner-Grundschule 


