
Anmeldebogen zur Kinderuniversität Ludwigsburg für Schulklassen 

 

Bitte leserlich ausgefüllt per Fax 07141/910-2760 zurück an Fachbereich Bildung, Familie, Sport, Frau Maurer (Tel. 07141/910-2610; E-Mail: g.maurer@ludwigsburg.de) 

 

Schule___________________________________________________________ Klasse ____________ Datum _______________________________ 

 

Name der Lehrerin/des Lehrers _______________________________ Fach _________________________________________________ 

 

Telefon _______________________________ E-Mail __________________________________________ 

 

Zur Vorlesung ________________________________________________________ am ____________________ Uhrzeit _______________________ melde ich verbindlich an                                                   

                                                                                                                                                                                                                                                

 Name  Vorname  Name Vorname 

 1   18   

 2   19   

 3   20   

 4   21   

 5   22   

 6   23   

 7   24   

 8   25   

 9   26   

10   27   

11   28   

12   29   

13   30   

14   31   

15   32   

16   33   

17   34   

 

Bitte für jede Klasse und 

Vorlesung einen separaten 

Bogen ausfüllen!  


