
Anmeldung für die offene Ganztagsschule
- Formular für Eltern -

Name beider Erziehungsberechtigten

Anschrift der Erziehungsberechtigten

Telefon Telefax E-Mail-Adresse

Tagsüber erreichbar unter

                                                           

Name der angemeldeten Schülerin / des angemeldeten Schülers

Anschrift der angemeldeten Schülerin / des angemeldeten Schülers

Klasse / Jahrgangsstufe Geburtsdatum

Die Schülerin / der Schüler wird hiermit für die offene Ganztagsschule an der

Mittelschule Weil, Schulstraße 11, 86947 Weil

für  das  Schuljahr  2024/2025  verbindlich  angemeldet.  Die  Anmeldung  für  die  Angebote  der
Förderung und Betreuung in der offenen Ganztagsschule (OGS) gilt für (bitte ankreuzen) …

□ 2, □  3,  □  4 Betreuungstage in der Woche.

Die  konkreten  Wochentage  zur  Förderung  und  Betreuung  des  Kindes  werden  zu  Beginn  des
Schuljahres festgelegt.

Anschrift: Schulstraße 11
86947 Weil

Telefon: 08195 9314020
Telefax: 08195 9314060
Email: buero@vsweil.de
Homepage: weil.schule



Anwesenheitspflicht des Kindes und Aufsichtspflicht der Betreuer

Mit  der  Unterzeichnung  dieses  Betreuungsvertrags  stimmen  Sie  zu,  dass  Ihr  Kind  an  allen
angemeldeten Tagen von 13:00 Uhr bis zum Ende (Abholung durch die Busse) die OGS besucht. Für
ihr Kind herrscht Anwesenheitspflicht und für die Mitarbeiter der OGS Aufsichtspflicht.
An Tagen mit Nachmittagsunterricht (Sport,  Soziales,  …) endet für die OGS Mitarbeitenden die
Aufsichtspflicht mit Beginn des regulären Nachmittagsunterrichts bzw. um 14:00 Uhr mit Beginn
der Hausaufgabenzeit.

Anwesenheit beim Mittagessen

Das gemeinsame Mittagessen ist Bestandteil des Betreuungskonzeptes und ist für alle Schüler der
OGS verpflichtend. Auf Lebensmittelunverträglichkeiten und die gewünschte Ernährungsform wird
weiter unten eingegangen.

Regelung bei Unterrichtsausfall

Sofern der  Nachmittagsunterricht  früher  endet  oder  ganz  ausfällt,  besteht  für  Ihr  Kind für  die
angemeldeten Tage Anwesenheitspflicht in der OGS. Eine Befreiung ist nur in Ausnahmefällen nach
vorheriger Absprache mit der OGS möglich.



Erklärung der Erziehungsberechtigten:

1.  Uns  ist  bekannt,  dass  die  Anmeldung  für  das  oben  genannte  Schuljahr  verbindlich ist.  Die  angemeldete
Schülerin/der  angemeldete  Schüler  ist  im  Umfang  der  angegebenen  Wochenstunden  zum  Besuch  der  offenen
Ganztagsschule  als  schulischer Veranstaltung verpflichtet.  Befreiungen von der  Teilnahmepflicht  können durch die
Schulleitung vorgenommen werden.

2.  Uns ist  bekannt,  dass die Anmeldung unter dem  Vorbehalt steht,  dass die offene Ganztagsschule an der oben
bezeichneten Schule staatlich genehmigt bzw. gefördert wird und die notwendige Mindestteilnehmerzahl erreicht wird
bzw. die beantragte und genehmigte Gruppenzahl tatsächlich zustande kommt. Es besteht  kein Rechtsanspruch auf
eine ganztägige Förderung und Betreuung im Rahmen der offenen Ganztagsschule.

3. Uns ist bekannt, dass für die Angebote der offenen Ganztagsschule die Bestimmungen der Bekanntmachung des
Bayerischen Staatsministeriums für Unterricht und Kultus zur offenen Ganztagsschule in der jeweils gültigen Fassung
gelten. Mit deren Geltung erklären wir uns einverstanden und beantragen hiermit die Aufnahme unseres Kindes in die
offene Ganztagsschule an der Mittelschule in Weil.

4. Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass die für die Abrechnung der Essensgelder erforderlichen Informationen
von der OGS erhoben und mit der Kolping Akademie in Landsberg sowie dem Schulverband Weil ausgetauscht werden
dürfen.

(Die Anmeldung für den offenen Ganztag (OGS) und die Einwilligung zu den Zahlungsmodalitäten beim Essensgeld 
erfolgt verbindlich durch die nachfolgende Unterschrift!)

 …………………………………………………
                            Ort, Datum                                                                      Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

…………………………………………………
                            Ort, Datum                                                                      Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

Nur für Schülerinnen und Schüler staatlicher Schulen!

Die angemeldete Schülerin/ Der angemeldete Schüler ist – während des Pflichtunterrichts bzw. am Vormittag – 
Schülerin/Schüler folgender Schule:

(Name und Anschrift der Schule, die Ihr Kind am Vormittag besucht)

Die Schulleitung dieser Schule stimmt der Aufnahme der Schülerin/des Schülers in die offene Ganztagsschule an der 
Mittelschule Weil zu (bitte der Schulleitung zur Unterschrift vorlegen):

……………………………………… …………………………………………………
                              Ort, Datum Unterschrift der Schulleiterin/des Schulleiters



Erklärung über die Entbindung von der Schweige-/Verschwiegenheitspflicht

Name, Vorname des Kindes:

Klasse:

Anschrift:

Name der Eltern: 

Telefonnummer:

Besondere Bemerkungen (Krankheiten etc.): 

Ich/Wir entbinde/n die pädagogischen Mitarbeiter*innen der Kolping Akademie Landsberg 

die an der Mittelschule Weil eingesetzt sind, sowie 

1. die Lehrkräfte der Klasse meines/unseres Kindes, 

2. die Beratungslehrkräfte, 

3. die Schulsozialpädagoginnen und -pädagogen, 

4. die Schulsozialarbeiterinnen und -arbeiter, 

5. die Schulpsychologin/den Schulpsychologen und 

6. die Schulleitung 

der Mittelschule Weil im Hinblick auf die pädagogisch gewonnenen Erkenntnisse über 

mein/unser Kind jeweils gegenseitig von der gesetzlichen Schweigepflicht bzw. 

dienstlichen Verschwiegenheitspflicht, soweit dies dem Wohl und der Förderung des 

Kindes dienlich erscheint und im Rahmen eines vertrauensvollen Zusammenwirkens 

zwischen Schule und Kooperationspartner zur Aufgabenerfüllung im schulischen 

Ganztagsangebot als schulische Veranstaltung erforderlich ist.

Diese Erklärung gilt für das Schuljahr 2024/2025.

Die Entbindung von der Schweige-/Verschwiegenheitspflicht berechtigt die oben 

bestimmte/n Person/en nicht, die erhaltenen Informationen gegenüber dritten Personen zu

verwenden. Alle Informationen werden vertraulich behandelt.

Meine Einwilligung über die Entbindung von der Schweige-/Verschwiegenheitspflicht habe 

ich freiwillig abgegeben. Mir ist bekannt, dass ich diese Erklärung zur Entbindung von der 

Schweige-/Verschwiegenheitspflicht jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen kann. 

Ort, Datum Unterschrift/en

 



Liebe Eltern,

Ihr Kind nimmt künftig an der Mittagsverpflegung unserer Schule teil.
Da wir natürlich möglichst für alle ein gut verträgliches Essen zubereiten wollen, bitten wir Sie, den
unteren Abschnitt auszufüllen und baldmöglichst bei den Lehrern oder Betreuern abzugeben. Bitte
haben Sie Verständnis, dass wir bei Allergien ohne ärztliches Attest unser Essen nicht entsprechend
anpassen können.

Momentan bieten wir neben der normalen Kost zusätzlich ein vegetarisches Gericht, ein Gericht
ohne Schweinefleisch und - soweit möglich - ein Gericht ohne Lactose an.
Unser Speiseplan ist mit kleinen Zahlen versehen, die für bestimmte allergene Stoffe (wie z.B. Eier,
Milch, Nüsse, Gluten etc.) stehen. Anhand dieser Kennzeichnung kann Ihr Kind dann sehen, welche
allergenen Stoffe im jeweiligen Gericht enthalten sind.

Wir bemühen uns, auf alle Bedürfnisse einzugehen. Haben Sie aber bitte Verständnis, wenn wir
nicht jeden Wunsch erfüllen können, da unsere Kapazitäten im Schüler-Café begrenzt sind.

(diese Erklärung wird über das Sekretariat/die OGS an das Küchenteam weitergeleitet)

✄------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Erklärung zur gewünschten Ernährungsform:

Name, Vorname des Schülers/der Schülerin Klasse

 □ Mein Kind kann die normale Kost essen.

 □ Mein Kind isst vegetarisch.

□ Mein Kind isst kein Schweinefleisch.

□ Mein Kind hat folgende Allergien (bitte ärztliches Attest beilegen!):
Wichtiger Hinweis: Soweit kein ärztliches Attest vorliegt, wird an das Kind normale Kost ausgegeben!

______________________ _____________________________________________________
Ort, Datum                                                              Unterschrift der Erziehungsberechtigten

(dieses Blatt geht über die OGS ans Küchenteam) 

Anschrift: Schulstraße 11
86947 Weil

Telefon: 08195 93140
Telefax: 08195 1368
Email: buero@vsweil.de
Homepage: weil.schule
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