
Folge- und Änderungsformular der Kommunalen Schulkindbetreuung Ertingen 

Bitte gut leserlich in Druckbuchstaben ausfüllen!  

         Stand 06/2025 
 

Hiermit beantrage/n ich/wir eine Änderung der Betreuungsbausteine für 

mein/unser Kind verbindlich zum 1. des Monats _________________  

für die Betreuung an der Michel-Buck-Gemeinschaftsschule. 
 

1. Angaben über das Kind: 

Familienname: 
 

Vorname: 
 

Klasse: 
 

Schuljahr: 
 

Geburtsdatum: 
 

Geschlecht: 

 

2. Betreuungszeiten: 
Folgende Bausteine werden benötigt: 

 
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

Baustein I 
von 07:00 bis 
08:00 Uhr 
(kostenpflichtig) 

     

Baustein II 
von 08:00 bis 
08:45 Uhr 
(kostenpflichtig) 

     

Baustein III 
von 12:15 Uhr bis 
13:00 Uhr 
(kostenpflichtig) 

     

Baustein IV 
von 13:00 Uhr bis 
14:30 Uhr 

    

 
Baustein V 
von 14:30 Uhr bis 
16:00 Uhr 

    

 
 

1 Bitte legen Sie einen entsprechenden Nachweis vom Arbeitgeber zusammen 

mit der Anmeldung vor. 

3. Informationen zur Platzvergabe haben sich geändert: 

 Nein  Wenn  Ja, bitte ankreuzen: 

 Ich bin berufstätig und alleinerziehend1 

 Beide Erziehungsberechtigte sind in einem 
Beschäftigungsverhältnis von mindestens 150 %1 

 Geschwisterkind/er nimmt/nehmen bereits ein 
Angebot wahr 

 Soziale Gründe (nur in Absprache) 

4. Angaben zum Nachhauseweg: 

Für den Nachhauseweg wird folgende Regelung getroffen: 

 Mein/Unser Kind fährt mit dem Bus nach Hause. 

 Mein/Unser Kind darf nach der Betreuung alleine nach Hause laufen. 

 Mein/Unser Kind wird von den Erziehungsberechtigten oder von den 
unten aufgeführten Personen abgeholt: 

Folgende Personen erhalten eine Abholerlaubnis für mein/unser Kind: 

Name: Telefon: 
 

Name: 
 

Telefon: 
 

 
5. Sonstiges: 

 Meine/Unsere Angaben der Erstanmeldung haben sich nicht geändert 
(z.B. Bankeinzug, Gesundheit des Kindes, Kontaktdaten, etc.) 

E-Mailadresse für die Bestätigung der Anmeldung: 
 
_________________________________________________________ 
 
 
_________________________________________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift Erziehungsberechtige/r 


