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   Hermann-Hedenus-Grundschule 
              

Schallershofer Str. 20 
91056 Erlangen 
Tel. 09131 53150-0 
Fax 09131 53150-21 
info@gs-hedenus.de 
www.gs-hedenus.de 
  

 

Anmeldung für eine gebundene Ganztagesklasse im Schuljahr 2025/2026                                      
1. Klasse 

□  Hiermit melde/n ich/wir mein/unser Kind verbindlich zum Besuch der Ganztagesklasse    

        (Jahrgangsstufe 1) an der Hermann-Hedenus- Grundschule Erlangen an. 
 

 

Angaben zum Kind   

Name: _____________________________________ 

 

Vorname: ___________________________________  m/w 

Adresse: ___________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 

 

 

Geburtsdatum:  __________________  Staatsangehörigkeit: _______________________ 

Bestehende Allergie(n): _____________________________________________________ 

Angaben zur Mutter Angaben zum Vater 

Sorgeberechtigt: O Ja O Nein Sorgeberechtigt: O Ja O Nein 

Name/Vorname: Name/Vorname: 

Adresse: Adresse: 

Staatsangehörigkeit: Staatsangehörigkeit: 

E-Mail: E-Mail:  

Tel: Tel: 

Handy: Handy:  

Familiensituation:  

 □ verheiratet                   □ alleinerziehend
                                                  

               

berufstätig       

 

  

□ Mutter berufstätig     □ Vater berufstätig 
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Unterrichtszeiten: 
    Montag bis Donnerstag:  8.00 Uhr – 15.30 Uhr  
    Freitag                             : 8.00 Uhr – 11.20 oder 12.20 Uhr 
 

Mittagessen: 
    Das gemeinsame Mittagessen gehört zum pädagogischen Konzept des Ganztags. Es muss von mir /   
    uns bezahlt werden. Bei Bedarf kann auch ein Antrag auf Bezuschussung durch das Jobcenter  

    (ErlangenPass) gestellt werden. 

 

 

Kostenpflichtige Anschlussbetreuung:: 
Bitte Zutreffendes ankreuzen: 

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag 
bis 16:30 Uhr bis 16:30 Uhr bis 16:30Uhr bis 16:30Uhr 

35 € / Schuljahr 35 € / Schuljahr 35 € / Schuljahr 35 € / Schuljahr 

□ □ □ □ 

 

Freitag Freitag  
bis 14:00 Uhr bis 15:30Uhr 

150 € / Schuljahr 250 € / Schuljahr 

□ □ 
 

 
Folgende Voraussetzungen müssen für die Aufnahme in die Ganztagsklasse gegeben sein: 

1.  Das Kind muss geistig, körperlich und sozial dem Konzept der Ganztagsklasse (GTK) gewachsen sein. 

2.  Die Eltern erklären sich ausdrücklich zur intensiven Zusammenarbeit mit der Lehrkraft und zur 
Förderung Ihres Kindes bereit. 

3.  Die Teilnahme am Mittagessen ist Pflicht. Das Mittagessen wird regelmäßig bezahlt bzw. Bildung 
und Teilhabe termingerecht beim Sozialamt beantragt/verlängert und der Schule umgehend 
vorgelegt. 

4.  Bei Erkrankung der Lehrkraft in GTK kann der Unterricht am Nachmittag entfallen. Eine kurzfristige 
Absage kann erfolgen.  

Bei Verstoß gegen die Aufnahmebedingung kann eine Kündigung der GTK erfolgen.  Die Anmeldung 
erfolgt verbindlich durch die nachfolgende Unterschrift: 

 

__________________________                             _______________________________________ 

Ort, Datum                                                                   Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
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