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des Kindes ______________________________________ Geburtsdatum______________  

 
Anschrift ________________________________________________________________  
    Straße, PLZ, Stadt   

für die „Offene Ganztagsschule im Primarbereich“ für mindestens ein Schuljahr an der  
 
 

Schulstempel:  
 
 

Mutter:  
Name, Vorname: ____________________________________________________________ 

Anschrift:  
 

Tel. Nr.:  

 

____________________________________________________________  
 
____________________________________________________________ 

 Berufstätigkeit  Ausbildung 
 Teilzeit  Vollzeit     

Vater:  

 

 Sprachkurs Deutsch  

 

 nicht berufstätig 

Name, Vorname: ____________________________________________________________ 

Anschrift:  
 

Tel. Nr.:  

 

____________________________________________________________  
 
____________________________________________________________ 

 

 Berufstätigkeit  Ausbildung 
 Teilzeit  Vollzeit     

 

 

 Sprachkurs Deutsch  

 

 

 nicht berufstätig 

 

Neben dem o.g. Kind leben folgende Geschwisterkinder in meinem Haushalt:  

1) Name des Kindes ___________________________________ Geburtsdatum__________  
      
Besuch einer Kita, Tagespflege, OGS / Schule von 8-1   

 nein  ja, Name der Einrichtung:____________________________________________  
 

2) Name des Kindes ___________________________________ Geburtsdatum__________  

Besuch einer Kita, Tagespflege, OGS / Schule von 8-1  

 nein  ja, Name der Einrichtung:____________________________________________  

3) Name des Kindes ___________________________________ Geburtsdatum__________  

Besuch einer Kita, Tagespflege, OGS / Schule von 8-1  

 nein  ja, Name der Einrichtung:____________________________________________  

Verbindliche Anmeldung  



 
Seite 2  

 

Name des Kindes:___________________________________________________________  
 

Rechtliche Hinweise:  

Mit Ihrer Anmeldung verpflichten Sie sich zu einer verbindlichen Teilnahme Ihres Kindes für die Dauer 
von mindestens einem Schuljahr, und dazu, dass Ihr Kind an allen Wochentagen von Montag bis 
Freitag (von spätestens 8 Uhr bis 16 Uhr) an den Angeboten der Offenen Ganztagsschule teilnimmt.    

Das Betreuungsangebot „Offener Ganztag im Primarbereich“ richtet sich vorrangig an Kinder alleiner- 
ziehender oder berufstätiger Erziehungsberechtigter. Es besteht kein Rechtsanspruch auf einen Platz  
im OGS.   

Diese Anmeldung ist bindend für mindestens ein Schuljahr und zieht Beitragspflicht nach sich. Erfolgt 
keine Abmeldung zum Schuljahresende, verlängert sich die Gültigkeit des Aufnahmeantrages um ein 
weiteres Schuljahr.   

Ich kenne die Satzung über die Erhebung von Elternbeiträgen im Rahmen der „Offenen Ganztags- 
schule im Primarbereich“ der Stadt Essen vom 31.03.2015 und bin mit den darin getroffenen Rege- 
lungen einverstanden.   

Ich entbinde hiermit die pädagogischen Fachkräfte im Offenen Ganztag untereinander von ihrer ge- 
setzlichen Schweigepflicht.   

Zur Festlegung der Elternbeiträge wird sich das Jugendamt an Sie wenden.  
 

_________________________________________  
Datum, Unterschrift(en) der Erziehungsberechtigten  

 
 
 

Hinweis zum Mittagessen:  

Das Angebot des Offenen Ganztages sieht ein Mittagessen vor.  

Die Kosten für das Mittagessen betragen zurzeit __________Euro/Monat und werden direkt 
mit der Schule abgerechnet.   
Der Betrag kann jeweils zum Beginn eines Schuljahres angepasst werden.   

Ich beantrage verbindlich, dass mein Kind am gemeinsamen Mittagessen teilnimmt. Die 
Kosten für das Mittagessen sind durch die Erziehungsberechtigten zu tragen.   

 
 

_________________________________________  
Datum, Unterschrift(en) der Erziehungsberechtigten  

 
 

 
 
 
 
 
 

 

Von der Schule auszufüllen:    
Die Aufnahme in die „Offene Ganztagsschule“  

erfolgt ab:___________  

_______________________________________ Schulstempel:  
Datum, Unterschrift der Schulleitung    


