ARBEITSPLAN fur ZUHAUSE Name:‘

von: bis: ‘

ARBEITSAUFTRAG

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

Deutsch | Mathe |Englisch| Deutsch | Mathe |Englisch| Deutsch | Mathe |Englisch| Deutsch | Mathe |Englisch|Deutsch | Mathe |Englisch

OIOTOTOTOTOTOTOTOTOTOTOTOTOTO

Bemerkungen:

SCHULTAGE

Meine Schultage sind am: O Montag Q Dienstag O Mittwoch O Donnerstag Q Freitag
Uhrzeit:

DIGITALES LERNEN (Lernen am Computer, Laptop, Tablet oder Handy) www.schule-thymianweg.de/mr-thymi

SONSTIGES
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