Anmeldung

BETREUENDE GRUNDSCHULE
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Schuljahr: 20 /20

Klasse:

Name, Vorname:

Kontaktméglichkeiten :
1. Eltern

Telefon:

Mobil (Wer?):

Mobil (Wer?):

2. Weitere Personen (z.B. GroReltern, ...

Name, Vorname:

)

Telefon:

Mobil :

Name, Vorname:

Telefon:

Mobil :

Datum :

Rickmeldung an die:

=== ,

Sschule

WEIDENTHAL
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Die Betreuung findet taglich
von 12 bzw. 13 Uhr bis maximal 16 Uhr statt!
Die Kinder sollen jeweils zur vollen Stunde,
d.h. auch um 13.00, 14.00 oder 15.00 Uhr abgeholt

werden!
Wochentage: Abholzeit:
O Montag Uhr
O Dienstag Uhr
Q Mittwoch _______Uhr
Q Donnerstag _______Uhr
Q Freitag Uhr

BITTE halten Sie die Abholzeiten zur vollen Stunde
ein, ansonsten wird der Ablauf der Betreuung
unnotig gestort!

Um 16 Uhr endet die Aufsichtspflicht des Personals!

Unterschrift:




