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                     Evangelische Schule Steglitz
Ganztagsbetreuung  
Evangelische Schule Steglitz – Beymestraße 6/7 – 12167 Berlin

                    Formular der Ganztagsbetreuung/ 2.-6-Klasse                        
                 Abholbescheinigung 2024/2025
Mein Kind:    ________________     Klasse:  ___   
Adresse:__________________________________________   
Notfallnummern:    Mutter:_____________________Vater:___________________        sonstige(bitte benennen):_________________________________
_________________________________________________
Besonderheiten/Krankheiten:    __________________________

__________________________________________________ Mein Kind kann jederzeit von folgenden Personen aus der Ganztagsbetreuung abgeholt werden:

____________________________      ___________________
____________________________      ___________________
Selbstständiges Gehen Ihres Kindes
Solange wir von Ihnen keine andere schriftliche Information bekommen, darf Ihr Kind um: _____________ alleine nach Hause gehen.
Bitte holen Sie Ihr Kind modulgerecht pünktlich ab und denken Sie bitte         an die Abmeldepflicht.

 _____________________                                   ______________
 (Unterschrift der Eltern/Erziehungsberechtigten)                                    ( Datum

       BITTE ÄNDERUNGEN SOFORT DEM ERZIEHER*IN MITTEILEN!!!
Koordinierende Erzieherin: H.Brand * Tel. Ganztagsbetreuung 030/5444901411,  brand@ev-schule-steglitz.de, Tel. Sekretariat: 030/7916001                                                                                                              
