
 
 
Fragebogen zum OGS-Interesse 
 

 

Name des Kindes: _    ____________________________________ 

 

 

Begründung OGS-Platz: 

 

Elternteil 1  O berufstätig als ___________________________ 

  O Integrationskurs seit ______________________ 

  O Ausbildung / Studium 

 

Elternteil 2 O berufstätig als ___________________________ 

  O Integrationskurs seit ______________________ 

  O Ausbildung / Studium 

 

 

O alleinerziehend und berufstätig* 

 

wöchentliche Arbeitszeit beträgt _________ Stunden 

Bescheinigung mit Stundenumfang ist beigefügt 

O ja    O nein  O wird kurzfristig nachgereicht 

 

 

O Berufstätigkeit beider Elternteile* 

 

Elternteil 1: wöchentliche Arbeitszeit beträgt _________ Stunden 

Bescheinigung des Arbeitgebers mit Stundenumfang ist beigefügt 

O ja    O nein  O wird kurzfristig nachgereicht 

 

Elternteil 2: wöchentliche Arbeitszeit beträgt _________ Stunden 

Bescheinigung des Arbeitgebers mit Stundenumfang ist beigefügt 

O ja    O nein  O wird kurzfristig nachgereicht 

 

 

O Geschwisterkind im Ganztag 

 

O Anderes: 

 O  soziale Gründe (z. Bsp. Betreuung durch das Jugendamt) _______________________ 

   

 O Integration (z. Bsp. Möglichkeit der Spracherfahrung) ___________________________ 

  

 O Härtefall (wird durch die Schulleitung ausgefüllt) _______________________________ 

 

  ______________________________________________________________________ 

 

 

______________________________________  ____________________________ 

Unterschrift       Datum 

 

 

* das gleiche gilt für einen Integrationskurs, Ausbildung oder Studium 
 
 
 



 
 
 

Nachweis der beruflichen Tätigkeit 

*(Die berufliche Tätigkeit ist gleichzustellen mit vergleichbaren Tätigkeiten wie Studium oder berufsbegleitende 

Maßnahmen) 

 

____________________________________________           _____________________ 

Name des Kindes                                                                  Klasse 

 

 Dieser Tätigkeitsnachweis ist vom Arbeitgeber ausgefüllt dem Anmeldebogen beizufügen / im 

Sekretariat der Schule abzugeben. 

Bitte jeweils für Erziehungsberechtigten 1 und 2 separat! 

 

Vom Arbeitgeber auszufüllen: 

Ich bestätige die Beschäftigung von: 

_______________________________________________________________________ 

Name, Vorname Arbeitnehmer*in  

 

Es handelt sich um eine: 

☐Vollzeitbeschäftigung mit insgesamt ______ Wochenstunden 

☐Teilzeitbeschäftigung mit insgesamt ______ Wochenstunden 

 

Kontaktdaten des Arbeitgebers: 

_______________________________________________________________________ 

Name des Unternehmens / Firma / Arbeitsstelle 

_______________________________________________________________________ 

Ansprechpartner im Unternehmen / Firma / Arbeitsstelle 

_______________________________________________________________________ 

Adresse 

_________________________________      ___________________________________ 

Telefonnummer (für Rückfragen)                  Email 

 

_________________________________      __________________________________ 

Ort, Datum                                                  Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers 

 


