Q"‘ GANZTAG

Offene Ganztagsgrundschule

Anmeldung fiir den PETRIganztag

Angaben zum Kind

Familienname:

Vorname:

Geburtsdatum:

Wohnort:

Strale:

Staatsangehorigkeit:

Kindergarten/Klasse:

Angaben zu den Eltern/Erziehungsberechtigten

Name: Name:
Vorname: Vorname:
Wohnort: Wohnort:
StralRe: Stral3e:
Tel./Handy: Tel./Handy:
E-Mail:

E-Mail:

Sorgerecht: Gemeinsam

Allein

Datum, Unterschrift Erziehungsberechtigte

Datum, Unterschrift Erziehungsberechtigte



