Verbindliche Anmeldung fiir die Angebote der offenen

Ganztagsschule der Grundschule Wrist

Bitte fiillen Sie diesen Antrag leserlich und in Druckbuchstaben aus und senden
diesen an die Grundschule Wrist - Schulbiiro,
Am Sportplatz 8 in 25563 Wrist, zuriick!

Unterlagen Amt Kellinghusen:
Die Richtlinie fur die Teilnahme an den Angeboten der offenen Ganztagsschule der Grundschule Wrist, sowie die

Entgeltordnung des Schultrager Gemeinde Wrist fir das Angebot der offenen Ganztagsschule an der Grundschule Wrist,
in der jeweils glitigen Fassung und der Vordruck fir das SEPA-Mandat sind auf der Homepage des Amtes Kellinghusen
hinterlegt. Gleichermalfien steht fur die Beantragung eines SEPA-Mandats auch ein Onlinedienst auf der Homepage des
Amtes Kellinghusen zur Verfligung.

Unterlagen Landesportal Schieswig-Holstein

Die Richtlinie zur Genehmigung und Férderung van offenen Ganztagsschulen sowie zur Einrichtung und Férderung von
Betreuungsangeboten in der Primarstufe und im achtjdhrigen gymnasialen Bildungsgang des Landes Schleswig-Holstein
und

die Richtlinie zur Betriebskostenférderung durch Umsetzung des Erstattungsmechanismus fir schulische Ganztags- und
Betreuungsangebote mit Erfullungswirkung im Hinblick auf das Inkraftireten des Rechtsanspruchs auf
Ganztagsférderung fur Kinder im Grundschulalter in der jeweils gltigen Fassung stehen auf der Homepage des
Landesportals Schleswig-Holstein zur Verflgung.

1.) Angaben zum Schiiler/zur Schiilerin

Nachname, Vorname Geburtsdatum

............................................................................................................................................

.............................................................................................................. weiblich O
ménnlich [
PLZ Ort
............................................................................................................ Kiassenstufe bei
_ Giiltigkeitsbeginn der
Schule Ort Betreuung

....................................................................................................

2) Aﬂg?{beﬂﬁlm '
{im folgenden
Nachname, Vorname

gesetzlichen Vertreter/in/Vormund _

3.) Angabe der tats#chlichen tiglichen Nutzung der Betreuungszeiten

Zutreffendes bitte ankreuzen:
07:45 bis 15:45 Uhr (Montag bis Freitag)

Teilnahme am Mittagessen

0

O

Teilnahme an der Ferienbetreuung 0 Hinweis: Die Anmeldung filr die zukinftigen
Erstklassler fur die Ferienbetreuung ist erst ab
dem Einschulungsdatum mdglich.

Abholung des Kindes
0 Das Kind darf alleine nach Hause gehen/fahren.

O Das Kind darf nicht alleine nach Hause gehen/fahren.

1 Das Kind wird ausschliefllich von folgenden Kontakipersonen abgeholt:
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c.)

schutz und weitere Informationen finden Sie unter www.amt-
kellinghusen.de Mit Unterzeichnung des Antrags erkldre/n ich/wir, dass ich/ wir die bereitgestellten
Hinweise auf der Homepage vom Amt Kellinghusen (www.amt-kellinghusen.de) zur
Datenverarbeitung zum Antrag auf die Betreuung im offenen Ganztag der Grundschule Wrist zur
Kenntnis genommen habe/n.

6.) Wichti

Mit Unterzeichnung des Antrags erklare/n ich/wir, dass ich/ wir:
a.) die bereitgesteliten Hinweise zur Teilnahme und die verbindliche Anmeldung zum offenen Ganztag der
Grundschule Wrist zur Kenntnis genommen habe/n und den Bedingungen zustimme/n.

b.) der Zahlung des Betreuungsentgeltes monatlich im Voraus (zum 3. des jeweiligen Monats) in einer
Summe zustimme/n. Das beigeflgte SEPA-Lastschriftmandat wurde entsprechend der Vorgaben im Original
und mit Unterschrift bei der Grundschule Wrist bzw. Uber den Onlinedienst eingereicht. Es wird darauf
hingewiesen, dass der Schultréger die Betreuungsleistung versagen kann, wenn ein Zahlungsrickstand von
mehr als drei monatlichen Betreuungsentgelten besteht.

¢.) die Richtlinie fur die Teilnahme an den Angeboten der offenen Ganztagsschule der Grundschule Wrist,
sowie die Entgeltordnung des Schultrdger Gemeinde Wirist fiir das Angebot der offenen Ganztagsschule an
der Grundschule Wrist, in der jeweils gliltigen Fassung zur Kenntnis genommen habe/n und die Bedingungen
anerkenne/n.

d.) darauf hingewiesen worden bin/sind, dass unser Kind bei mehrfach verschuideten und groben
Fehlverhaiten gemaR § 25 Schulgesetz von der Betreuung zeitweise ausgeschlossen werden kann.

Von der Schule auszufiillen:
Die Schulerin/Der Schiller besucht ab dem_ die offene Ganztagsschule.
Die 0. a. Angaben, bezogen auf den Besuch der offenen Ganztagsschule, werden besttigt.

Ort, Schulstempel und Unterschrift

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/in
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