
Antrag auf Teilnahme am pädagogischen Angebot der Grundschule Langwies Mettlach 

 

Name des Kindes: _______________________________ 

Klasse: ____________ 

Name d. Erziehungsberechtigten: _____________________________________________ 

Telefonischer Kontakt: _________________________     E-Mail:  ______________________________ 

 

Bitte kreuzen Sie an:  

Ich benötige für folgende Woche einen Betreuungsplatz für mein Kind: 

    01.02. – 05.02.2021 

    08.02. – 12.02.2021 

    

 

  Ich benötige eine Betreuung meines Kindes von 7:40 Uhr bis 12:15 Uhr. 

    Mein Kind wird an der Schule abgeholt. 

    Mein Kind fährt mit dem Bus nach Hause. 

    Mein Kind geht zu Fuß nach Hause. 

   

  Mein Kind besucht im Anschluss die FGTS.  

   

Es fährt zu den bekannten Schulzeiten ein Bus.  

    Mein Kind kommt morgens mit dem Bus zur Schule. 

    Mein Kind wird morgens zur Schule gebracht. 

    Mein Kind kommt zu Fuß zur Schule. 

 

Ich benötige nur an folgenden Tagen eine Betreuung meines Kindes: 

_________________________________________________________________________________ 

 

 

Datum/Unterschrift d. Erziehungsberechtigten: ____________________________________ 

Der Antrag ist über die Elternpost, Einwurf in den Briefkasten der Schule oder per E-Mail 

(gslangwies@mettlach.de) an die Schule zu stellen. 

mailto:gslangwies@mettlach.de

