GEBUNDENE GANZTAGSKLASSE  ....
Grund- und Mittelschule Hirschaid
für das Schuljahr:  2024/2025
Name des Kindes: 

____________________________________________________
Adresse: 


____________________________________________________
Geburtsdatum:

____________________________________________________

Derzeit besuchte Schule:
____________________________________________________

Folgender Religionsunterricht  wird im kommenden Schuljahr besucht:
⃝  katholisch
⃝  evangelisch

⃝  Ethik
Mein Kind soll im nächsten Schuljahr besuchen:
⃝  Bandklasse

⃝  Musikunterricht

· Über die Freizeitangebote werden Sie am Informationsabend informiert. 

Name der Mutter:
_______________________________________
Anschrift, Tel.-Nr.
_______________________________________

Name des Vaters:
_______________________________________
Anschrift, Tel.-Nr.
_______________________________________

Anmeldung für die gebundene Ganztagesklasse
⃝   Ich melde meine Tochter/meinen Sohn verbindlich für die gebundene Ganztagsklasse im 
       nächsten Schuljahr an. Die Buskosten werden von der jeweiligen Gemeinde übernommen. 
Die Einzugsermächtigung lege ich bei.

________________________

________________________________________
                 Ort, Datum



              Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten
Termin: 22.03.2024

