
 

Grundschule Teublitz                        
Regensburger Str. 73 
93158 Teublitz 
 09471/ 6019800  verwaltung@vs-teublitz.de 

 
 

BEDARFSABFRAGE ZUR TEILNAHME AN 
DER AWO MITTAGSBETREUUNG FÜR 

GANZTAGSSCHÜLER*INNEN 
(FREITAGSBETREUUNG) 

 
 

Diese Bedarfsermittlung stellt keine verbindliche Anmeldung dar. Durch das Ausfüllen dieses Dokuments 
ergibt sich kein Rechtsanspruch auf die Aufnahme in die Mittagsbetreuung. Eine Zu- oder Absage erhalten 

Sie von uns immer in schriftlicher Form. 
 

Name der Erziehungsberechtigten: 

Anschrift der Erziehungsberechtigten: 

Telefon: Handynummer: E-Mail-Adresse: 

tagsüber erreichbar unter: 

 
Name der Schülerin / des Schülers: Geburtsort: 

Anschrift der Schülerin / des Schülers: 

Klasse / Jahrgangsstufe SJ 26/27: Geburtsdatum: 

 
 

Wir benötigen folgende Freitagsbetreuung: 
 

(bitte ankreuzen) 

 Unterrichtsende bis 14:00 Uhr  Unterrichtsende bis 16:00 Uhr 

15,00 €/Monat 25,00 €/Monat 

zzgl. 12,00 € Getränkegeld (einmalig)  

 

 

   

Mein/ unser Kind benötigt ein warmes Mittagessen (4,70 €/Essen): 
 

                                                ja        nein 

 

 

 

Hiermit bekunde/n ich/wir Interesse an der Mittagsbetreuung und bestätige/n die Rich-
tigkeit meiner/unserer Angaben. Mir/uns ist bewusst, dass die Bedarfsabfrage keine 

verbindliche Anmeldung darstellt. 

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte*r 

 

http://mailto.sekretariat@vs-teublitz.de/

