
 

 

Anmeldung für das Schuljahr 2026/27 
für die Mittagsbetreuung an der Gerhart-Hauptmann-Schule 

 
Ich / Wir möchten unser Kind für die Mittagsbetreuung anmelden: 

 
Schüler / Schülerin: 

Klasse: Geburtsdatum: 

Name: Vorname: 

 
Eltern / Erziehungsberechtigte Person: 

Erziehungsberechtigte  Erziehungsberechtigter 

Name: Name: 

Vorname: Vorname: 

Adresse: Adresse: 

Telefonnummer: Telefonnummer: 

E-Mail: E-Mail: 

Sprachniveau der Eltern (Deutsch):      ❑ sehr gut                     ❑ mittel                           ❑ schwach 

benötigt Betreuung am:      ❑Montag    ❑ Dienstag   ❑Mittwoch   ❑Donnerstag   ❑ Freitag 

 
 
Für die Einteilung benötigen wir folgende Information: 
 
Alleinerziehend    ❑ Ja                                  ❑ nein 
 
Sind Sie berufstätig?  ❑ beide Elternteile (Nachweis erbringen)  ❑ nein 

❑ ein Elternteil 
 
Wir haben pro Klasse ca. 12 Plätze im Betreuungsangebot zur Verfügung. Die Klassenlehrer werden 
Sie über die Teilnahme bzw. Nichtteilnahme informieren! 
 
Die Schule behält sich das Recht vor, im Falle wiederholter Verstöße gegen die Regeln der Mittagsbe-
treuung, den Schüler/die Schülerin dauerhaft von der Betreuung auszuschließen. 
 
Mein/ Unser Kind ist zum Mittagessen an der Mensa angemeldet.          ❑ Ja            ❑ nein 
 
 
__________________________________                       
Datum und Unterschrift der Eltern bzw. des / der Sorgeberechtigten 


