
Name:                                                                                        OGS                                      
 
Telefonnummer:                                                Notfallnummer:  

 
________________________________________________________________________________ 

 

Montag 

 

(  )   geht alleine             um ____________ Uhr 

 

(  )   wird abgeholt          um ____________ Uhr       von _______________________________ 

 

 

Dienstag 

 

(  )   geht alleine             um ____________ Uhr 

 

(  )   wird abgeholt          um ____________ Uhr       von _______________________________ 

 

 

Mittwoch 

 

(  )   geht alleine             um ____________ Uhr 

 

(  )   wird abgeholt          um ____________ Uhr       von _______________________________ 

 

 

Donnerstag 
 

(  )   geht alleine             um ____________ Uhr 

 

(  )   wird abgeholt          um ____________ Uhr       von _______________________________ 

 

 

Freitag 
 

(  )   geht alleine             um ____________ Uhr 

 

(  )   wird abgeholt          um ____________ Uhr       von _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

______________________________________ 

Datum und Unterschrift / Erziehungsberechtigte 


