
Anmeldeformular    Für Kinder ab 8 Jahren 

 
Name:_____________________ Vorname:________________ 

 
Adresse:________________________________ 

 
Telefon Nr.______________________________  Alter:______ 
 
Muttersprachen: __________________________ 
Die Kinder sollten bereits zu Abend gegessen haben und müssen abgeholt 

werden. 
Mein Kind übernachtet in der JUKIBU Bibliothek. 
Ich hole mein Kind am Freitag um 22.30 Uhr ab. Es übernachtet 
nicht in der Bibliothek. 
 

Die unterzeichnende Person erklärt sich damit einverstanden, dass Fotos, die während 

der Erzählnacht aufgenommen werden, für die Öffentlichkeitsarbeit der JUKIBU Basel 

publiziert werden können. 

 

Unterschrift der Eltern:__________________  Datum:_________ 

JUKIBU, Elsässerstrasse 7, 4056 Basel, T: 061 322 63 19 info@jukibu.ch 

 

  
Schweizer Erzählnacht in der JUKIBU 

Freitag, 9.11.2018 19.00h 
mit Übernachtung bis Sa. 10.11.18 9.00h               

 

mailto:info@jukibu.ch

