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Demenzprojekt 

 
 

Liebe Eltern der Klasse 3a,                                   Trier, 27.03.2023 

 
wie die Kinder vielleicht zu Hause erzählt haben, ist der Theorieteil zum Thema Demenz bereits im 

Unterricht durchgeführt worden.  
 

Zur Freude aller, möchten wir uns demnächst wieder persönlich mit den Besuchern des 

Demenzzentrums treffen.  
 

Bislang sieht der Ablauf wie folgt aus:  
 

Nach der 11 Uhr Pause machen wir uns gemeinsam auf den Weg ins Demenzzentrum, wo wir uns mit 
den demenzerkrankten Damen und Herren, einigen Ehrenamtlern und natürlich Frau Kohl treffen. Nach 

einem gemeinsamen Lied werden wir eine kleine Aktion mit allen Beteiligten durchführen 

(Bewegungsspiele, Basteln, etc.). Auch kann es sein, dass wir ein Treffen mit den „Demenzhunden“ 
verbringen dürfen. Falls Ihr Kind eine Hundehaarallergie oder Angst vor Hunden haben sollte, machen 

Sie dies bitte in der Rückmeldung kenntlich. Ihr Kind wird dann an diesem Treffen nicht teilnehmen. 
Nachdem wir unser Abschiedslied gesungen haben, begeben wir uns wieder zurück in die Schule.  

 

Anbei die Termine für dieses Schuljahr:  
 

Donnerstag, 04.05.2023 
Donnerstag, 15.06.2023 

Donnerstag, 06.07.2023 
 

Bei Fragen zum Thema Demenz können Sie sich auch gerne mit Frau Kohl vom Demenzzentrum unter 

folgender Mailadresse in Verbindung setzen: info@demenzzentrum-trier.de 
 

 
Wir freuen uns schon alle auf das erste Treffen! 

 

 
Viele Grüße 

 
Bärbel Scheuring 

(Schulleitung) 

___________________________________________________________________________________ 
 

Rückmeldung Demenzprojekt 
 

Name des Kindes: ________________________      Klasse: 3a 
 
 
Ich habe den Elternbrief zur Kenntnis genommen. 
 
O Mein Kind hat eine Hundehaarallergie. (Bitte ankreuzen falls zutreffend) 
O Mein Kind hat Angst vor Hunden. (Bitte ankreuzen falls zutreffend) 
 
 

Datum: _______________________                        Unterschrift: _______________________ 

mailto:info@demenzzentrum-trier.de

