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Anmeldung zur Hospitation flir den

Tag der offenen Turen
am Donnerstag, dem 05.03.2026 von 9 bis 15 Uhr

Ich bin interessiert an einer Hospitation:
(bitte ankreuzen und/oder ausfillen — Mehrfachnennungen méglich)

Schulstufe Personen gewiinschte Zeit
-anzahl 10:15 13:00
-11:00 - 13:45

[] Primarstufe (KI. 1 - 4)

[]Sekundarstufe I (KI. 5 - 9)

[] Sekundarstufe II (KI. 10 - 12)

Therapieangebote
[1Physiotherapie
[]Ergotherapie
[]Logopadie

Angebote auBBerhalb
[] Garten & Bienen

O Ogdao
O Odd

[1Fortbildung ,,Forderkonzepte: Die Arbeit an der Férderschule |ehrkréfte bittd

Geistige Entwicklung™ von 9:00 - 12:00 Uhr hier Gber l'\ng
inkl. Hospitation von 10:15 - 11:00 (bitte Stufe eintragen) anmelden!

Riickmeldungen fiir die Fortbildung bis 19.02.2026 iiber NLC (fiir Lehrkrafte!)

Name, Vorname:

Anschrift:

Telefonnummer:

Mailadresse:

Einrichtung / Institution:

Personengruppe (bitte auswahlen): bitte auswahlen

Bemerkungen:

Riickmeldungen bitte bis zum 24.02.2026 an schulleitung@mos-os.de


mailto:schulleitung@mos-os.de
https://nlc.info/app/edb/event/52761
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