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Grundschule mit Vorklasse und Ganztagsangebot 
Fritzlarer Straße 6 * 36039 Fulda * Telefon 0661/102 43 43 
poststelle7103@schule.hessen.de 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

1. Antrag auf Aufnahme in das Ganztagsangebot der 
Bonifatiusschule Fulda 

 

• Angaben zur Schülerin / zum Schüler 
 

Name: Vorname:                                              Geburtsdatum 

    

Straße: PLZ, Ort  

  

 

• Angaben zu den Sorgeberechtigten 
 

 Mutter: Vater: 

Name: 
 

  

Vorname: 
 

  

Straße: 
 

  

PLZ, Ort: 
 

  

Telefon: 
 

  

Mobiltelefon:  
 

  

Dienstlich: 
 

  

E-mailadresse: 
 

  

 

 Mutter: Vater: 

berufstätig 
 

󠄀 ja 󠄀 nein 
  

󠄀 ja 󠄀 nein 
 

Sprachkurs/Ausbilding/Schulung 
 

󠄀 ja 󠄀 nein 
 

󠄀 ja 󠄀 nein 
 

alleinerziehend 
 

󠄀 ja 󠄀 nein 
 

󠄀 ja 󠄀 nein 
 

Bitte ankreuzen!!! 

Bitte Arbeitsbescheinigung oder Teilnahmebestätigung des Sprachkurses hinzufügen. 

  
Mein Kind hat Anspruch auf die Unterstützung von Leistungen aus dem Bildungs- und 

Teilhabepaket des Kreisjobcenters. (Bitte den Bescheid vorlegen) 
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Gründe für die Anmeldung: 
_________________________________________________________________________________

_ 

_________________________________________________________________________________

_ 

_________________________________________________________________________________

_ 

_________________________________________________________________________________

_ 

_________________________________________________________________________________
_ 
 

• Angaben zu möglichen Betreuungs- und Essenszeiten  

 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

nur donnerstags: 
8.00 Uhr bis 8.45 Uhr  

 
 

    

Unterrichtsende bis 
14.30 Uhr 

     

Unterrichtsende bis 
16.00 Uhr 

     

Unterrichtsende bis 
17:00 Uhr  

     

Mittagessen 
(Bestellung durch 
Sorgeberechtigte(n) 
beim Anbieter)* 

     

Bitte ankreuzen!!! 

 
* DieTeilnahme am Mittagessen ist erwünscht!  
 
 

 
 
Fulda, ______________________ 
                   Datum 
 
____________________________ 
Unterschrift der Mutter 

 
 
Fulda, ________________________ 
                         Datum  
 
______________________________ 
Unterschrift des Vaters 
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Grundschule mit Vorklasse und Ganztagsangebot 
Fritzlarer Straße 6 * 36039 Fulda * Telefon 0661/102 43 43 
poststelle7103@schule.hessen.de 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

2. Heimwegserklärung 

• Angaben zur Schülerin / zum Schüler 
 

Name: Vorname: Geburtsdatum: 

   

Straße: PLZ, Ort  

  

 
 

Ich/Wir gebe/n hiermit mein/unser Einverständnis, dass mein/unser Kind nach 
der vereinbarten Betreuungszeit allein nach Hause gehen darf. 

 
Ich/Wir erkläre/n hiermit, dass mein/unser Kind von mir/uns im Umgang mit den 
möglichen Gefahren des Nachhausewegs eingewiesen wurde. Das Kind ist mit 
dem Schulweg vertraut.  
rheblichen Änderungen der Wegverhältnisse oder bei anderen 
Ausnahmesituationen trage/n ich/wir Sorge, dass mein/unser Kind abgeholt 
wird. 
Die Einrichtung ist befugt, über das Vorliegen solcher Sondersituationen zu 
entscheiden und die Abholung des Kindes zu verlangen. 
Die Verantwortung für die Sicherheit und Beaufsichtigung des Kindes auf dem 
Nachhauseweg liegt bei den Erziehungsberechtigten. 

 
Mein/Unser Kind wird abgeholt. 
 

Folgende Personen sind berechtigt, mein/unser Kind abzuholen: 
 

Name: Adresse: Telefon: 

  
 

  
 

   

 
 
 
Fulda, ______________________ 
                   Datum 
 
____________________________ 
Unterschrift der Mutter 

 
 
Fulda, ________________________ 
                         Datum  
 
______________________________ 
Unterschrift des Vaters 

 


