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Grund- und Mittelschule Eggolsheim

Verbindliche Buchung fiir die Offenen Ganztagsschule
Schuljahr 20___/20___

Hiermit buchen wir fiir unser Kind

Vorname, Name Geburtsdatum Klasse

verbindlich ab die folgende Gruppe: (Montag bis Donnerstag)

O Kurzgruppe mind. 2 Tage O Langgruppe mind. 2 Tage O (Korll(wbigrupple )
2 kurze, 2 lange Tage

Abholzeit Kurzgruppe Abholzeit Langgruppe

Montag: 14:00 Uhr 15:30 bis 16:00 Uhr
Dienstag: 14:00 Uhr 15:30 bis 16:00 Uhr
Mittwoch: 14:00 Uhr 15:30 bis 16:00 Uhr
Donnerstag: 14:00 Uhr 15:30 bis 16:00 Uhr

zusatzlich

Freitag: bis 14.00 Uhr

Das Kind

geht allein wird abgeholt

fahrt mit dem Bus Bitte das Busformular ausfiillen.

Nach den SchlieBzeiten der Offenen Ganztagsschule endet die Aufsichtspflicht durch das
Betreuungspersonal.

Datum: Unterschrift:
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