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Dein Name:

Wohnort (Ortsteil):

Hier kannst Du uns 2 Namen und Wohnorte der Kinder aufschreiben, mit denen Du
gerne in eine Klasse mdchtest. Wir versuchen, Deine WUnsche zu erfUllen, es gelingt
uns aber nicht immer. Darum schreibe bitte beim ersten Wunsch das Kind auf, bei
dem es Dir am wichtigsten ist, dass inr gemeinsam in eine Klasse kommt.

1. Wunsch:
Name:

Wohnort:

2. Wunsch:
Name:

Wohnort:




