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Oberschule – Offene Ganztagsschule 
 
 
 

 
 
 
 
Name Ihres Kindes:  _________________________________________ 
 
Grundschule:   _________________________________________ 
 
 
 
Meine aktuellen Kontaktdaten  
(werden vertraulich behandelt, verbleiben intern beim neuen Klassenlehrer/Klassenlehrerin): 
 
Tel.-Nr.:   __________________________________________ 
 
Adresse:   __________________________________________ 
  
E-Mail:    __________________________________________ 
 
 
 
Dieses ist unsere Notfallnummer  
(z.B. Handynummer, Nummer von Oma, der Firma etc.): 
 
Nummer:   ___________________________________________ 
 
von:         ___________________________________________ 
 
 
 
Folgende Angebote möchte ich für mein Kind in Anspruch nehmen: 
 

 Frühbetreuung ab 7:15 Uhr für folgende Tage:   Mo   Di   Mi   Do   Fr 
 

 Spätbetreuung bis 15:30 Uhr für folgende Tage:   Mo   Di   Mi   Do 
 
 
 
 
Mit welchem Freund möchte Ihr Kind in eine Klasse gehen? 
 
(Bitte nur einen Namen angeben, eine Berücksichtigung kann nicht gewährleistet werden!) 

 
Name:   ___________________________________________ 
 
Schule:   ___________________________________________ 
 
 
 
 
 

Fragebogen für die Schülerinnen und Schüler der neuen Stufe 5 
Schuljahr 2023/2024 

SEESTADT

BREMERHAVEN



 
Anmerkungen/Hinweise: 
 
Ist Ihr Kind beim ReBUZ gemeldet? 
   

 ja    nein 
 
Wenn ja, wer ist der zuständige Mitarbeiter/die zuständige Mitarbeiterin? 
 
_________________________________________________________________________________ 

Besteht bei Ihrem Kind eine Beeinträchtigung im Bereich Hören (z.B. AVWS)? 

 ja    nein 
 

Sonstiges: 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

 
 
 
 
 __________________________________________ 
Datum/Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 


