
 
 
 
 
 

KANTON 

NIDWALDEN 
 BILDUNGSDIREKTION  AUFNAHMEKOMMISSION 

BRÜCKENANGEBOTE 
 Robert-Durrer-Str. 4, Postfach 1241, 6371 Stans 

Telefon 041 618 74 33, www.netwalden.ch

  

 

  
 

  

 

 

 

Anmeldung Freifach Brückenangebot 
 

☐ Deutsch für fremdsprachige Jugendliche, CHF 200.00 (Mi 18:00-19:35 Uhr) 

☐ Englisch-Brückenangebot, CHF 200.00 (Mi 07:35-09:15 Uhr) 

 
 
Name und Vorname  ____________________________________________________  
 
Strasse  ______________________________________________________________  
 
PLZ und Ort  __________________________________________________________  
 
E-Mail  _______________________________________________________________  
 
Natelnummer  _________________________________________________________  
 
Klasse  _______________________________________________________________  
 
Klassenlehrperson  _____________________________________________________  
 
Wer übernimmt die Kosten  _______________________________________________  
 
 
 
Angaben der Erziehungsberechtigten bei minderjährigen Personen 
 
Name und Vorname  ____________________________________________________  
 
Strasse  ______________________________________________________________  
 
PLZ und Ort  __________________________________________________________  
 
 
 

☐ Ich habe die allgemeinen Geschäftsbedingungen (AGB) und Informationen durchgelesen 

und akzeptiere sie.  
 
Ort und Datum  ________________________________________________________  
 
Unterschrift  ___________________________________________________________  
 
Unterschrift Erziehungsberechtigte _________________________________________  

https://wb.netwalden.ch/agb
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