Anmeldung zum Sommerprogramm 2025

ver|spielt schul|zeit

Datum:___

Einrichtung:

Ansprechpartner*in:

Adresse:

E-Mail:

Telefonnummer:

Anzahl teilnehmender Kinder:

Alter der Kinder:

bevorzugtes Datum (gern mehrere Optionen):

bevorzugter Beginn (Uhrzeit):

Mittagspause (Uhrzeit):

Ort

[ eigene Einrichtung

[ nahegelegenes Museum mit Museumsfiihrung

Teilnahme am Programm

[ schul|zeit (empfohlen fiir Horte)

Vorraussetungen:

- 1-2Raume mit Platz fiir Sitzkreis &
Tische und Stilihle aufgebaut als
»Klassenzimmer“

- Aulienbereich

Eventuell Ort fiir ,,altes Klassenfoto
- max. 40 Kinder in 2 Durchlaufen
- 1-2Erzieher*innen

«

[ ver|spielt (empfohlen fiir Kitas)

Voraussetzungen:

- Garten bzw. Aufienbereich oder groRRer

Raum (z.B. Turnhalle)
- Ort firr Stuhl- oder Sitzkreis (ggf.
Stlhle, Banke oder Sitzkissen)
- max. 30 Kinder in 3 Durchlaufen
- 1-2Erzieher*innen

Fotoerlaubnis

O vorhanden / wird eingeholt

[ nicht vorhanden

Bemerkungen:

Wir
machen
museum

#mupad
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