
 

 

 
 
Liebe Eltern, 
 
das Fördern und Fordern Ihrer Kinder/unserer Schüler liegt uns besonders am Herzen. Als einen Baustein 

unseres Förderkonzeptes haben wir seit Beginn des Schuljahres 2014/15 eine qualifizierte Hausaufgaben-

betreuung (HAB) für die Jahrgänge 5 bis 7 eingerichtet.  

In der Zeit von 14.00 Uhr bis 15.30 Uhr können Ihre Kinder montags bis donnerstags an der HAB teil-

nehmen. Sie werden von Lehrkräften und – bei großer Nachfrage - auch von älteren Schülerinnen und 

Schülern beim Anfertigen der Hausaufgaben betreut und bei Problemen unterstützt. Wir möchten, dass 

jedes angemeldete Kind mindestens 1 Stunde lang intensiv arbeitet.  Dazu stehen die Klassenräume des 

Jahrgangs 6  zur Verfügung, in denen eine entsprechend ruhige Arbeitsatmosphäre herrschen muss. Wer 

in Gruppen arbeiten möchte, kann dies im Aufenthaltsbereich des Clusters tun. Wenn die Hausaufgaben 

erledigt sind, können die Schülerinnen und Schüler weiter üben, Lernspiele machen oder ab 15.00 Uhr in 

den Schülertreff gehen. (Bei groben Regelverstößen behalten wir uns vor, Schülerinnen und Schüler von 

der HAB auszuschließen.) 

Wenn Sie wünschen, dass Ihr Kind regelmäßig an einem oder mehreren Tagen an der Hausaufgaben-

betreuung teilnimmt, so geben Sie bitte den unteren Teil dieses Infoblattes ausgefüllt bei dem/der Klassen-

lehrer/in ab.  Der Schulförderverein ist Träger der Finanzierung.  

Es entstehen keinerlei Kosten für Sie! 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
 
S. Strieder 
………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Name des/der Schüler/in:____________________________  Klasse:__________ 
 
□ Aufgrund der Erfahrungen im letzten Schulhalbjahr empfiehlt der/die Klassenlehrer/in eine Teilnahme 
      an der Hausaufgabenbetreuung an folgenden Tagen  
  
         □ Mo      □ Di      □ Mi     □ Do   
                                                                                                                          ________________________________ 
                                                                                                                             (Unterschrift Klassenlehrer/in)   
   
□  Wir nehmen die Hausaufgabenbetreuung für unser Kind trotz Empfehlung des/der Klassenlehrer/in nicht 
     in Anspruch. Begründung:  
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
□  Ich möchte, dass mein Kind an folgenden Tagen an der Hausaufgabenbetreuung teilnimmt: 

   □   Mo          □  Di         □  Mi        □  Do      
_________________________________________ 

                                                                                                             (Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 
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