
Vorläufige Anmeluung Ganztag (1. Hbj. 2d02d0/2d1) - Jahrgang 5

Name des Kindes ___________________________________________ (Vor- und Nachname) 

wichtger Hinweis: Die Angabe des AG-Angebots erfolgt zum gegenwärtgen  eittunnt ohne Gewähr. Durch stätere
schulorganisatorische Umstände nann es zu vereinzelten Änderungen nommen.

Wochentag Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag
Arbeitsgemeinschafen Chor & Musical Roboter (Kl. 5) +HA Mangas zeichnen +HA Studierzeit +HA

E-Stort +HA Mädchenballstiele Chemie +HA Pfadfinder
Chemie fortgeschr. Schach +HA Rudern Welt & Umwelt

Textles Gestalten - 
DIY (Do It Yourself)

Coole Grooves Stiele basteln +HA

Snat

Die Bezeichnung „+HA“ bedeutet, dass diese AG eine integrierte Hausaufgabenbetreuung anbietet.

Wünschen Sie keine Teilnahme Ihres Kindes an der Ganztagsbetreuung, so streichen Sie die Tabelle einmal durch und geben den Anmeldebogen
rückseitig unterschrieben (unterstes Feld) wieder zurücn.

Mein Kind soll an folgenden Arbeitsgemeinschafen teilnehmen:
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag

Erstwunsch

ggf.  weitwunsch

ggf. Drittwunsch

eventuelle Bemernungen

Bitte beachten Sie uie foolgenuen Hinweise aufo uer Rückseite ues Anmeluebogens



Einverstänuniserklärung bei Teilnahme an uer ofenen Ganztagsbetreuung
Ich habe die Elterninformaton zur ofenen Ganztagsbetreuung vom 
2d4.04.2d0 zur Kenntnis genommen und möchte mein Kind wie umseitg 
angegeben zur ofenen Ganztagsbetreuung anmelden.

_________________________________________________
Datum, Unterschrif derrdes Erziehungsberechtgten

Abgabe: postalisch
(Kontantbeschrännung)

Zusätzliche Einverstänuniserklärung (bei Beuarfo)
Ich ernläre mich damit einverstanden, dass mein Kind wegen der 
ungünstgen Busabfahrtzeiten in den Landnreis vor Ende der 
Ganztagsbetreuung die Schule verlassen und eigenverantwortlich den 
Heimweg antreten darf. Die jeweiligen genauen  eittunnte, die Buslinie 
und deren Abfahrtzeit habe ich jeweils mit angegeben.

_________________________________________________________
Datum, Unterschrif derrdes Erziehungsberechtgten

Buslinie und Richtung:

reguläre Abfahrtzeit:

an den folgenden Tagen:

Nur bei KEINER Teilnahme an uer ofenen Ganztagsbetreuung
Ich möchte das Betreuungsangebot im Ganztag nicht in Anstruch nehmen.

_________________________________________________
Datum, Unterschrif uer/ues Erziehungsberechtgten


