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                        Remlingen, ___________ 

Betreuung in der Eingangsstufe 

 

Liebe Eltern, 

 

ich möchte Sie darauf hinweisen, dass sich unser Betreuungsangebot an alle Kinder der Eingangsstu-

fe richtet. Die Kinder müssen dazu ordnungsgemäß angemeldet sein bzw. werden.  

1. Zur Betreuung angemeldete Kinder in der verlässlichen Grundschule, müssen an allen vier 

Tagen (Montag, Dienstag, Donnerstag und Freitag) an der Betreuung bis 12.45 Uhr teil-

nehmen.   

2. Sie haben auch die Möglichkeit Ihr Kind von Montag bis Freitag jeden Tag bis 14.00 Uhr be-

treuen zu lassen. Die Kinder essen dann gemeinsam und können anschließend betreut ihre 

Hausaufgaben erledigen. Die „14.00 Uhr Betreuung“ geht nur von Montag bis Freitag und 

nicht an einzelnen Tagen!  

Wichtig: Nach der 14.00 Uhr Betreuung fahren keine Busse von der Schule ab.  

3. Weiterhin besteht die Möglichkeit, dass ihr Kind am Dienstag, Mittwoch und Donnerstag an 

einer AG teilnimmt. Die zwischen Schulschluss (12.45 Uhr) und Beginn der AG (14.00 Uhr) 

stattfindende Lernwerkstatt/Hausaufgabenbetreuung ist in der Regel eine pädagogisch sinn-

volle Überbrückung zwischen Essenszeit und Arbeitsgemeinschaften. Dort sollen die Kinder ih-

re Hausaufgaben anfertigen. Die Möglichkeit zur Wahl einer AG erhalten Sie mit unserem AG-

Heft. 

Mit freundlichen Grüßen 

 

Lars Eberst, Rektor 

 

Wenn Sie diese Betreuungsangebote nutzen wollen, dann füllen Sie den unteren Abschnitt aus und 

geben ihn noch möglichst vor den Sommerferien im Sekretariat ab.  

 

Mein Kind (Name, Vorname) ______________________, (Klasse) ______ soll von Montag 

bis Freitag…  

O an der Betreuung bis 12.45 Uhr teilnehmen. Beginn ab sofort 

O an der Betreuung bis 14.00 Uhr teilnehmen. Eine Woche nach Schulbeginn. 

 Mittagessen:  O warm (DRK Solferino) O Brotessen (selbst mitgebracht) 
 
__________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift der Sorgeberechtigten 


