KL

Commune de BERTRANGE

Ich, Unterzeichnete(r) , Vater / Mutter / Vormund,

(Name und Vorname)

melde mein/meine Kind(er) zum Schulbusdienst an.

1.

(Name und Vorname des Kindes) (in 2025/2026 besuchter Zyklus)
2.

(Name und Vorname des Kindes) (in 2025/2026 besuchter Zyklus)
3.

(Name und Vorname des Kindes) (in 2025/2026 besuchter Zyklus)
4.

(Name und Vorname des Kindes) (in 2025/2026 besuchter Zyklus)

[] Strecke1,, Tossenberg

[] Strecke 2,, Helfent

Mein(e) Kind(er) fihrt/fahren mit dem Bus zur Schule: [1ja [ ] nein

Wenn ja, geben Sie bitte den Namen der Haltestelle an:

Es/sie nimmt/nehmen den Bus um nach Hause zu fahren: [1ja [ ] nein

Wenn ja, geben Sie bitte den Namen der Haltestelle an:

Mein(e) Kind(et) wird/werden an der Haltestelle abgeholt [1ja [] nein, es/sic geht/gehen alleine nach Hause

Wenn ja, geben Sie bitte den Namen der Person(en) an, welche ihr(e) Kind(er) abholt:

Herr / Frau oder Herr / Frau
(Name und Vorname) (Name und Vorname)
(Telefonnummer) (Telefonnummer)

Ich habe die, unter der Rubrik 8 aufgefiihrten Bestimmungen zum Schulbusdienst gelesen und erklire mich damit einverstanden.

Bartringen, am

(Unterschrift)



