
Schulförderverein Mittagsbetreuung am Sickingen-Gymnasium Landstuhl e.V. 

 
Abmeldung/Vorzeitiges Verlassen der Betreuung 

 
Abgabe im Schulsekretariat oder bei der Betreuungskraft  

spätestens am betroffenen Tag. 
 
 
Mein Kind ____________________________ wird 
 
[  ] die Betreuung am   _______________ nicht besuchen. 
 
[  ] die Betreuung vom ______________ bis ____________ nicht besuchen. 
 
[  ] die Betreuung am   ______________ um ________ Uhr vorzeitig verlassen. 
 
Bemerkungen: _______________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________ 
 
 
 
______________________ _________________________ 

Ort, Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 
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