
 

 
 
 
Anmeldung für AG-Angebote an der Burg-Schule Eppstein  
2. Halbjahr 25/26 
 
 
Letzte Abgabe des Anmeldeze/els ist Freitag, der 06.02.2026 

 

Nachname des Kindes: ____________________ 

Vorname des Kindes: _________________ 

Klasse: ______ 

Telefonisch erreichbar unter: ________________________ 

Mailadresse: ____________________________ 

Betreuung im Ganztagsangebot:   ja, an den Tagen   Montag           bis ____ Uhr 

         Dienstag 

         Mi/woch 

         Donnerstag  

         Freitag  

      nein 

 

AG-Wunsch 1: _______________________ 

 

AG-Wunsch 2: _______________________ 

 

Die aufgeführten Regeln und Fragen zur Durchführung der AGs habe ich zur Kenntnis 

genommen (FAQ).  

Ich bin mit der Weitergabe meiner Kontaktdaten an die AG-Leitung einverstanden. 

 

 

_____________________   ____________________________ 

Datum      UnterschriR eines Elternteils 


