Geschwister-Scholl-Schule .

Konstanz

Anmeldung Arbeitsgemeinschaften

Name/ Vorname des Kindes:
Klasse:

Bitte bis 22. September 2023 in das Postfach von Herrn Eck.

¢ Mein Kind méchte im 1.Schulhalbjahr 2023/2024 an einer AG teilnehmen:

1. Wunsch:

2. Wunsch:

Ort + Datum Unterschrift des/ der Erziehungsberechtigten



