
PRIMARSCHULE 
 

 

WINTERSPORTLAGER  

A N M E L D U N G             für WSL 2024 
 

Bitte genau ausfüllen (Blockschrift) und bis spätestens Dienstag, 3. Oktober 2023 an die 

Primarschulverwaltung, WSL 2024, Allmendstrasse 6, 8180 Bülach senden. 

 

 

 Mädchen      Knabe 

 

Name: ...................................................................  Vorname: ..........................................................  

 

Adresse: ................................................................  PLZ/Ort: .............................................................  

 

Geburtsdatum: ...................................................  Telefonnummer: ..............................................  

 

AHV-Nummer: 756. ..........................................  (Ist auf der Krankenkasse-Karte zu finden) 

 

Schulhaus: ...........................................................  Klasse: ................................................................  

 

Lehrerin/Lehrer: ....................................................................................................................................  

 

Name, Vorname der Eltern: ...............................................................................................................  

 

E-Mail:..................................................................  Natel: .................................................................  

 

 
Zutreffendes bitte ankreuzen! 

Lagerteilnahme mit  

  Ski  Fahrkenntnisse  keine  geringe  mittlere  gute 

  Snowboard  Fahrkenntnisse  keine  geringe  mittlere  gute 
(Snowboarden dürfen nur SchülerInnen, die bereits gut Skifahren oder über mittlere bis gute 

Snowboardkenntnisse verfügen.) 
 

Einteilung: 
Es finden alle WSL in der ersten Woche (11. – 16.02.2024) statt!  

 

Zahlungsart:  
 Wir sind bereit, einen höheren Lagerbeitrag zu bezahlen und erwarten die 

entsprechenden Unterlagen 
 Ganze Zahlung:   CHF 350.– innert 60 Tagen  
 Wir möchten ein Gesuch um Reduktion stellen, senden Sie uns ein Antragsformular 

 

 

  



PRIMARSCHULE 
 

 

WINTERSPORTLAGER  

Mit Ihrer Unterschrift bestätigen Sie, die definitive Anmeldung und dass Sie die AGB gelesen 

und akzeptiert haben! 

Ort, Datum Unterschrift der Eltern 

 

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

 

Für allfällige weitere Bemerkungen (Insbesondere Essenswünsche (Allergien, Vegetarisch, Vegan, 

u.a.) bitte unten vermerken 

 

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

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

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

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

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

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

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


