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Gemeinde Ingoldingen - St. Georgenstral3e 1 - 88456 Ingoldingen Es schreibt Ihnen Stephanie Kufner
Telefon +49 (7355) 9304-13
An alle Eltern und Erziehungsberechtigten Telefax  +49 (7355) 9304-22
. E-Mail stephanie.kuefner@ingoldingen.de
der Grundschulkinder und Internet www.ingoldingen.de

der Schulanfanger 2026

Datum:

04.03.2026

Elternbrief zur Betreuung in den Herbstferien 2026

Sehr geehrte Eltern und Erziehungsberechtigte,

der Gemeinderat, hat in seiner Sitzung am vergangenen Donnerstag, den 26.02.2026
beschlossen, in Bezug auf die Ferienbetreuung ab dem Schuljahr 2026/2027 in allen Ferien
mit den Gemeinden Eberhardzell, Hochdorf und Ummendorf zusammen zu arbeiten.

In Baden-Wirttemberg darf an maximal 20 Tagen in den Ferien keine Betreuung angeboten
werden. Die Gemeinden haben sich gemeinsam fiir das kommende Schuljahr auf folgende
Schliel3tage geeinigt:

¢ Weihnachtsferien 23.12.2026 bis 10.01.2027
e Osterferien 25.03.2027 bis 04.04.2027
e Pfingstferien (1. Woche) 17.05.2027 bis 23.05.2027

Die Betreuung in den anderen Ferien findet jeweils in einer Gemeinde statt:

e Herbstferien 2026 Gemeinde Ummendorf
e Fasnachtsferien 2027 Gemeinde Hochdorf
e Pfingstferien 2027 (2. Woche) Gemeinde Ingoldingen

Im Rahmen der Kooperation mit den anderen Gemeinden wurden folgende Kosten
festgelegt:

4-tdgige Ferienwoche 120 Euro zzgl. Mittagessen
5-tagige Ferienwoche 150 Euro zzgl. Mittagessen.

Anmelden dirfen sich alle Grundschulkinder der Klassen 1 bis 4, die in Eberhardzell,
Hochdorf, Ingoldingen oder Ummendorf wohnen.

Banken:

Kreissparkasse Biberach IBAN DE98 6545 0070 0000 0027 16 SWIFT-BIC: SBCRDEG66
Volksbank Ulm-Biberach eG IBAN DE12 6309 0100 0615 1050 09 SWIFT-BIC: ULMVDE66

VR Bank Donau-Oberschwaben eG  IBAN DE44 6509 3020 0730 4600 02 SWIFT-BIC: GENODES1SLG



Um die Betreuung in den Herbstferien verlasslich planen zu kénnen, ist die Anmeldefrist fir
die Herbstferien bereits der 15. Méarz 2026. Sofern Sie lhr Kind fur die Herbstferien zur
Betreuung in Ummendorf anmelden mdéchten, schicken Sie bitte beigeflgtes
Anmeldeformular an nicole.schwarzkopf@ingoldingen.de.

Weitere Infos finden Sie auf unserer Homepage unter www.ingoldingen.de unter der Rubrik
Leben & Wohnen, Bildung & Betreuung, Ferienbetreuung.

Mit freundlichen GriRRen

gez. Stephanie Kufner
Hauptamtsleitung

Banken:

Kreissparkasse Biberach, IBAN: DE98 6545 0070 0000 0027 16 SWIFT-BIC: SBCRDE66

Raiba Bad Schussenried-Aulendorf eG, IBAN: DE89 6006 9303 0078 0400 00 SWIFT-BIC: GENODES1RBS
Volksbank Ulm-BC, IBAN: DE12 6309 0100 0615 1050 09 SWIFT-BIC: ULMVDE66


mailto:nicole.schwarzkopf@ingoldingen.de
http://www.ingoldingen.de/
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Anmeldung
Herbstferienbetreuung

Anmeldung bis 15. Méarz 2026

I. Angaben zum Kind

Vorname des Kindes

Nachname des Kindes

Geburtsdatum des Kindes

StralRe

PLZ, Ort

Schule

Klasse lhres Kindes
(ab September 2026)

Il. Angaben zu den Personensorgeberechtigten
1. Personensorgeberechtigter

Vorname des Personensorgeberechtigten

Nachname des Personensorgeberechtigten

Telefonnummer fur den Notfall
(Festnetz, Arbeitsplatz, Mobil)

E-Mail

2. Personensorgeberechtigter

Vorname des Personensorgeberechtigten

Nachname des Personensorgeberechtigten

Telefonnummer fiir den Notfall
(Festnetz, Arbeitsplatz, Mobil)

E-Mail
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Ill. Heimweg oder Abholung durch abholberechtigte Personen
Mein Kind kann den Heimweg alleine bewaltigen und verlasst die Betreuungseinrichtung
nach der vereinbarten Betreuungszeit.
JJa [J Nein

Mein Kind wird auf jeden Fall abgeholt und verléasst die Betreuungseinrichtung nicht alleine.
0] Ja L] Nein

Nachfolgend aufgefuhrte Personen werden berechtigt, unser / mein Kind von der
Ferienbetreuung abzuholen.

1. Abholberechtigte Person

Vorname, Nachname | Bezug zum Kind (z.B. Oma, Tante, etc.) | Telefonnummer

2. Abholberechtigte Person

Vorname, Nachname | Bezug zum Kind (z.B. Oma, Tante, etc.) | Telefonnummer
IV. Gesundheit des Kindes

Unser / Mein Kind ist chronisch krank.
] Ja J Nein

Unser / Mein Kind muss wahrend der Betreuungszeit regelmaRig Medikamente einnehmen.
] Ja [J Nein

Fur akute Notfalle missen fiir unser / mein Kind bestimmte Medikamente vorgehalten
werden.
[1Ja ] Nein

Bei unserem / meinem Kind mussen korperliche Einschrénkungen beriicksichtigt werden.
L Ja (] Nein

Bei unserem / meinem Kind sind Allergien / Unvertraglichkeiten bekannt.
L] Ja [J Nein

Falls eine der vorangegangenen Fragen zutrifft (“JA*) oder es sonstige wichtige
Hinweise zu Ihrem Kind gibt (z. B.: isst vegetarisch), bitte hier erlautern.
Was ist wann zu tun? Was gibt es zu beachten?
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Bei unserem / meinem Kind diirfen Zecken entfernt werden.
1 Ja ] Nein

V. Anmeldung und Einverstandniserklarung

O Ich stimme zu, dass meine Angaben und Daten meiner Anmeldung gespeichert,
verarbeitet und an die zustandige Gemeinde und die Betreuungskrafte der
Ferienbetreuung weitergegeben werden. Ich habe die Datenschutzerklarung zur
Kenntnis genommen und stimme dieser zu.

O Ich bin damit Einverstanden, dass Bilder von meinem Kind, die wahrend der
Ferienbetreuung gemacht werden, in den Mitteilungsblattern und auf der Homepage
der Gemeinden Eberhardzell, Hochdorf, Ingoldingen und Ummendorf verdffentlicht
werden durfen.

Ort, Datum

Unterschrift Personensorgeberechtigte/r 1

Unterschrift Personensorgeberechtigte/r 2



