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Husum, den 25.05.2020 

 

 

 
Liebe Eltern der Schulanfänger  

üblicherweise frage ich zu dieser Zeit ab, welche Kinder im nächsten Schuljahr an der 

Ganztagbetreuung teilnehmen sollen. Natürlich benötige ich auch in dieser 

besonderen Zeit verbindliche Anmeldungen. Aus diesem Grund bitte ich Sie Ihr Kind 

für das 1. Schulhalbjahr 2020/2021 bis zum 03. Juli 2020 für den Ganztag an zu 

melden. 

Die Anmeldung für den Ganztag ist verbindlich für das komplette Schulhalbjahr. 

Außerdem geben Sie bitte an, ob Ihr Kind am Mittagessen teilnimmt. 

Bitte geben Sie das beiliegende SEPA-Lastschriftmandat ausgefüllt bis zum 03.Juli 

2020 mit ab. 

 

Aufgrund des großen Zeitaufwands beim Berechnen der jeweiligen Essensbeiträge der 

einzelnen Kinder gibt es eine monatliche Pauschale. 

Diese Pauschale wird über das ganze Jahr berechnet und auch in den Ferien gezahlt: 

 

 

 



 

 

1 Essen/Woche =  10 € pro Monat 

2 Essen/Woche = 20 € pro Monat 

3 Essen/Woche = 30 € pro Monat 

4 Essen/Woche = 40 € pro Monat 

5 Essen/Woche = 50 € pro Monat. 

 

Diese Essenspauschale wird für 3 Monate im Voraus immer zum 01. August, 

01.November, 01.Februar und 01. Mai per SEPA-Lastschrift eingezogen. 

 

Am Mittwoch, 26. August 2020, geben wir voraussichtlich die AG-Liste mit 

Wunschliste an Sie aus und Sie können mit Ihren Kindern 1. und 2. Wunsch eintragen 

und bis zum 28. August in der Schule abgeben. 

 

Viele Grüße 

 

Britta Kociszewski-Feldmann 

Schulleiterin 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Anmeldung zur Ganztagsbetreuung 

1. Halbjahr 2020/2021 

 

Mein Kind __________________, Klasse _____, nimmt teil an der 

Ganztagsbetreuung am 

 

⃝ Montag ⃝ Dienstag  ⃝ Mittwoch  ⃝ Donnerstag ⃝ Freitag 

 

 

Mein Kind nimmt am Mittagessen teil 

 

⃝ Montag ⃝ Dienstag  ⃝ Mittwoch  ⃝ Donnerstag ⃝ Freitag 

 

⃝  Mein Kind bekommt vegetarisches Essen.  

⃝  Mein Kind nimmt nicht am Mittagessen teil. 

⃝ Mein Kind bekommt lactosefreies Essen. 

⃝  Mein Kind nimmt nicht am Ganztag teil. 

 

 

________________                 _______________________ 

Datum  Unterschrift Erziehungsberechtigter 

 

Bitte bis spätestens 03. Juli 2020 abgeben! 

 

 


