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Fragebogen
Name, Vorname: Geburtsdatum:
Nationalitat: Muttersprache:
Adresse:
(PLZ / Wohnort) (StralRe / Hausnummer)
Name der / des Sorgeberechtigten:
Anschrift (wenn abweichend):
(PLZ / Wohnort) (StralRe / Hausnummer)

E-Mail-Adresse:
Sind sie damit einverstanden den Elternbrief mit den wichtigen Informationen per E-mail zu
erhalten? Ja|:| Nein ]

Liegt ein gemeinsames Sorgerecht vor (bei getrennt lebenden)? Ja[ ] Nein [ ]
Telefonnummer: Notfallnummer:
Ansprechpartner:

Wer darf lhr Kind aus der Betreuung abholen?

Bekannte Krankheiten / Allergien / Behinderungen / Gesundheitliche Beeintréachtigungen:




Braucht Ihr Kind regelmaRig Medikamente? Ja [ ] Nein [ ]
Falls ja, welche?

Freiwillige Angaben:

Die freiwilligen Angaben erleichtern es uns, lhrem Kind bestmdglich helfen zu kénnen und
gegebenenfalls Verknipfungen zwischen den einzelnen Hilfsangeboten herzustellen.

Ihre Angaben unterliegen selbstverstéandlich dem Datenschutz und werden vertraulich be-
handelt.

Bestehende Malinahmen:
Medizinisch (z. B. Ergotherapie, Logop&die, Facharzte)

Sozial (z. B. Psychologe, Psychotherapeut)

Schulisch (z. B. Nachbhilfe, Schilerhilfe)

Soziale Struktur:
Nimmt Ihr Kind an aufRerschulischen Angeboten teil (z. B. Jugendgruppen, Sportverein, Feu-
erwehr)? Ja[ ] Nein[ ]

Wenn ja, an welchen und wann (wegen der Betreuungszeit):

Welche weiteren Interessen hat lhr Kind?

Welche Erwartungen stellen Sie an die OGS Nalbach?

Wir bedanken uns fur lhre Mitarbeit!

Silke Freitag
(Leiterin)

und das Team der OGS - 07%%5 qanztags-Schule
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