
 a  
Grundschule des Odenwaldkreises 
 

Anmeldung Ganztagsbetreuung 
2024/25 

  
  
  
 
 
 
Vorname, Name des Kindes ____________________________________________________________________  
 
Klasse im neuen Schuljahr ____________________________________________________________________  
 
Telefon- und Mobilnummer ____________________________________________________________________  
 
E-Mail ____________________________________________________________________  
 
  
  
Bitte kreuzen Sie an, ob Ihr Kind von Montag bis Donnerstag ein warmes Essen von der Schule bekommen 
soll oder ob Sie Ihrem Kind ein Essen von zuhause mitgeben. Die Ganztagsbetreuung findet montags bis 
donnerstags bis 14:30 Uhr statt.  
 
Eine Essensbestellung für einzelne Tage ist nicht möglich! 
 
[  ]   Essen von der Schule 
 
 

 [  ] Essen von zuhause                                    
Bitte achten Sie darauf, dass Sie Ihrem Kind genug zu essen mitgeben,  denn  alle Kinder sollen in der 
Mittagspause etwas essen. Den Kindern steht zum Essen Leitungswasser zur Verfügung. 
 
 
 
Mit Ihrer Unterschrift akzeptieren Sie die beiliegenden Bedingungen des Ganztages der Stadtschule 
Michelstadt. 
 
 
 
 
________________________________________  _________________________________________________________________ 
Datum  Erziehungsberechtigte 
 
 
 
 
  


