
 

Anmeldung zur Sternsingeraktion  

Vorname: ________________________________________ 

Nachname: __________________________________________________ 

Notfallnummer: _______________________________________________ 

E-Mail-Adresse: ________________________________________________ 

Ich werde zum Kindergarten-Segnen kommen:  

Ich werde zur Sternsingeraktion kommen:  und bin dann das _____. 
Mal dabei.       

 

________________                 ___________________________________ 

   Datum      Unterschrift der Eltern 
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