
Schule der Stadt Willebadessen 

 
 
 
 
A n m e l d u n g  „pädagogische Übermittagsbetreuung“ - Schuljahr 2011/2012 - 

 
 

1. Meine Tochter / mein Sohn besucht  die Klasse.......................des HS-Zweiges/des RS-Zweiges  
 
............................................................................................ 
Name, Vorname des Kindes 
 
.............................................................................................................. 
Straße, Wohnort 
 

2. Ich melde meine Tochter / meinen Sohn ab........................verbindlich  zur „pädagogischen 
Übermittagsbetreuung“ an. 
Ich bin darüber informiert, dass Abmeldungen (Krankheit, Arztbesuche) telefonisch im Sekretariat 
des Hauptschulzweiges, Tel. 05644/720 oder schriftlich durch die Eltern erfolgen müssen. Mir ist 
bekannt, dass bei fehlender Abmeldung oder unentschuldigtem Fernbleiben der Mittagsimbiss von 
1,50 € gezahlt werden muss.  
 
In dringenden Fällen bin ich zu erreichen unter der Telefonnummer..................................... 
 

3. Meine Tochter / mein Sohn sollte am Mittagsimbiss teilnehmen. 
 
( )   ja                               ( ) nein 
 

4. Ich wünsche die Betreuung 
 
( ) von Montag – Donnerstag 
( ) am Montag 
( ) am Dienstag 
( ) am Mittwoch 
( ) am Donnerstag 
 

5. Mir ist bekannt, dass meine Tochter / mein Sohn nach mehrfachen Ermahnungen von der 
Betreuungsmaßnahme beurlaubt werden kann und bei wiederholtem Fehlverhalten ausgeschlossen 
wird. 
 

6. Die für den Mittagsimbiss anfallenden Kosten in Höhe von 1,50  € pro Mahlzeit werde ich meiner 
Tochter / meinem Sohn auf eine entsprechende Mitteilung hin unverzüglich mitgeben.  

 
 
.........................................     ..................................................... 
Datum        Unterschrift Eltern 
 
        …………………………………. 
        Unterschrift Schülerin/Schüler 


