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Schuljahr 2025/26 
 

Anmeldung für die offene Ganztagsschule 
- Formular für Eltern- 

 

Bitte lesen Sie unser beiliegendes Informationsblatt zur Anmeldung für die offene 
Ganztagsschule aufmerksam durch, füllen Sie dann dieses Anmeldeformular aus und geben 
Sie es zusammen mit der beiliegenden Einzugsermächtigung für das Mittagessen, im 
Sekretariat ab.   
 

 Angemeldete/r Schülerin/Schüler: 

 Name……………………………......................................    Vorname……………………………………..… 

 Anschrift:  Straße/Nr.…………………………………......... PLZ/Ort…………………………..……….....… 

 Klasse / Jahrgangsstufe im Schuljahr 25/26 :………………………..……………..……….. 

 Geburtsdatum:…………………………. 

 
 
 Erziehungsberechtigte: 

 Name……………………………....................................... Vorname……………………………………..… 

 Anschrift:  Straße/Nr.…………………………………………. PLZ/Ort……………………..………………..… 

 Telefon / Fax / E-Mail:…………………………………………………………………………..….. 

 tagsüber erreichbar unter:……………………………………………………………………...….. 

 
 
Die Schülerin / der Schüler wird hiermit für die offene Ganztagsschule an der 

 

Mittelschule Allershausen, Schulstraße 4-6, 85391 Allershausen 

 

für das Schuljahr 2025/26 verbindlich angemeldet. 

Die genauen Zeiten der Förderung und Betreuung werden zu Beginn des Schuljahres 

festgelegt. 

Zwei Betreuungstage müssen mindestens genommen werden!  Bitte Anzahl der Tage 

bekanntgeben/ankreuzen:        2 Tage             3 Tage             4 Tage   5 Tage 

         →→→→   bitte wenden! 
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Erklärung der Erziehungsberechtigten: 
 
1. Uns ist bekannt, dass die Anmeldung für das oben qenannte Schuljahr verbindlich ist. Die 
angemeldete Schülerin / der angemeldete Schüler ist im Umfang der angegebenen 
Wochenstunden zum Besuch der offenen Ganztagsschule als schulische Veranstaltunq 
verpflichtet. Befreiungen von der Teilnahmepflicht können durch die Schulleitung 
vorgenommen werden. 
 
2. Uns ist bekannt, dass die Anmeldung unter dem Vorbehalt steht, dass die offene 
Ganztagsschule an der oben bezeichneten Schule staatlich genehmigt bzw. gefördert wird 
und die notwendige Mindestteilnehmerzahl erreicht wird bzw. die beantragte und 
genehmigte Gruppenzahl tatsächlich zustande kommt. Es besteht kein Rechtsanspruch auf 
eine ganztägige Förderung und Betreuung im Rahmen der offenen Ganztagsschule. 
 
3. Uns ist bekannt, dass für die Angebote der offenen Ganztagsschule die Bestimmunqen der 
Bekanntmachunq des Bayerischen Staatsministeriums für Unterricht und Kultus zur offenen 
Ganztagsschule in der jeweils gültigen Fassung gelten (www.km.bayern.de). Mit deren 
Geltung erklären wir uns einverstanden und beantraqen hiermit die Aufnahme unseres 
Kindes in die offene Ganztagsschule an der oben bezeichneten Schule. 
 
 
 
  

Die Anmeldung erfolgt verbindlich durch die nachfolgende Unterschrift 
Eine Abmeldung ist während des Schuljahres nicht möglich.  
 
 
 ______________________________ _____________________________________ 
 Ort, Datum     Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
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