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Anmeldung für den St. Nikolausbesuch  
  
Name:________________________________  Vorname:____________________________  
 
Strasse:____________________________________________ Stockwerk:______________  
  
PLZ:__________  Wohnort: ___________________________ Telefon: _________________  
 
E-Mail: ____________________________________________________________________ 
  
Der Besuch wird gewünscht am: ___________________ zwischen: _____Uhr und _____Uhr  
  
   oder am: ___________________ zwischen: _____Uhr und _____Uhr  
  
Die Gaben befinden sich: _____________________________________________________  
  
Die Kinder rufen die Eltern wie folgt:  die Mutter: ______________ den Vater: ____________  
 
Andere noch anwesende Personen:  ____________________________________________ 
 
__________________________________________________________________________ 
 
Folgende Kinder erwarten den St. Nikolaus und den Schmutzli:  

 Name:  Alter:  Klasse:  LehrerIn:  

        

        

        

        

        

  

Bemerkungen über das Verhalten Ihrer Kinder:  

Loben muss man:  Tadeln darf man:  

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

  
Bitte wenden  



W  
  

Bemerkungen über das Verhalten Ihrer Kinder:  

Loben muss man:  Tadeln darf man:  

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

  


