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Verbindliche Anmeldung und Vertrag

Hiermit melde/n ich/wir mein/unser Kind

Name und Vorname des Kindes Geburtstag Klasse

fir die Kernzeitbetreuung und gegebenenfalls die Nachmittagsbetreuung St. Peter an. Die
Vertragsbedingungen (,Vereinbarung iiber die Aufnahme...“) habe ich zur Kenntnis genommen.
(Bitte geben Sie auch fiir Kinder, die bereits die Kernzeit besuchen ein erneutes Anmeldeformular
fiir das neue Schuljahr ab.)

Die Betreuungskosten sollen von meinem Konto abgebucht werden. Dafiir erteile ich

folgendes SEPA-Lastschriftmandat:

Kernzeit St. Peter e.V.

Brigitte Kesenheimer, Stockacker 84, 79252 Stegen

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE49ZZZ00000618432

Hierfiir ermachtige ich den Zahlungsempfanger ,Kernzeit St. Peter e.V.” Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Zahlungsempfanger Kernzeit St. Peter e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Falls Ihr Kind bereits in der Kernzeitbetreuung ist:
[ An meinen Kontodaten hat sich nichts geindert. Bitte tragen Sie aber immer ihre
Kontodaten unten erneut ein.

Kontoinhaber (Name, Vorname):

Strafie:

PLZ, Ort:

Bank: BIC:

IBAN:

Ort: , Datum: __

[ I Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten gespeichert werden.

Ort, Datum (immer erforderlich) Unterschrift (immer erforderlich)

Wir versichern, dass wir die Daten vertraulich behandeln und nicht an Dritte weitergegeben
werden (siehe auch ,Vereinbarung“ - Datenschutz.)



Kernzeit St. Peter
Notwendige Angaben zur Betreuung des Kindes
Falls Ihr Kind bereits in der Kernzeit ist:

[1 An den Angaben zu Eltern, Wohnort, Email Adresse, und Telefonnummern hat sich nichts
geandert. Bitte tragen Sie aber immer Ihre personlichen Daten unten erneut ein.:

Namen der Eltern Strafde/Ort E-Mail-Adresse Telefon

Tel.-Nr. fiir den Notfall:

Ich melde mein Kind (Vor- und Nachnahme)
Klasse Geb.datum fur folgende Angebote an (bitte ankreuzen):
Kernzeitbetreuung:

[J Montag - Freitag von 7:00 - 9:00 und von 12:00 - 14:00 55, - €/Monat

Die Betreuung findet vor und nach dem Schulunterricht statt.

[J Mittagessen zum Preis von € 4,20 pro Essen an ___ (anzahl) Tagen pro Woche:

[1 Montag [l Dienstag [J] Mittwoch  [J Donnerstag [ Freitag

Im Krankheitsfall muss das Kind bis 8 Uhr morgens vom Essen abgemeldet werden. Nur bei
rechtzeitiger Abmeldung oder bei einer Uberschneidung mit schulischen Veranstaltungen muss das

Essen nicht bezahlt werden. (Personen, die Biirgergeld, Wohngeld, Kindergeldzuschlag oder Leistungen nach dem
Asylbewerbergesetz erhalten, kdnnen die Essensbeitrdgen auf Antrag erstattet bekommen, Informationen dazu bei der Gemeinde,
Herrn Lemke, Telefon 07660-9102-21, E-Mail: buergeramt@st-peter.eu

Nachmittagsbetreuung 14:00 bis 16:30

[] Montag € 22,-/Monat [J Dienstag € 22,-/Monat [] Mittwoch € 22,-/Monat
[] Donnerstag € 22,-/Monat [ Freitag € 25,-/Monat

Mein Kind darf allein nach Hause gehen: [1ja [ nein

Die genaueren Modalitaten der Abholung bzw. Entlassung der Kinder werden zu Schuljahresbeginn durch ein
Informationsschreiben mit Fragebogen an die Eltern geklart.

Folgende Personen diirfen mein Kind abholen:

Ich bin damit einverstanden, dass Bilder mit meinem Kind bei Kernzeitaktivitaten auf unserer

Homepage veroffentlicht werden. OJa 0O Nein

Bitte geben Sie das Anmeldungsformular mit dem Mitgliedsantrag im Brief verschlossen (Datenschutz)wahrend der
Offnungszeiten in den Rdumen der Kernzeit ab oder senden Sie dieses per Brief/Email an die unten stehende Adresse.

Geschiftsfithrung: Brigitte Kesenheimer, Stockacker 84, 79252 Stegen, Mobil: 0175 20 600 11 E-Mail: brk10@t-online.de
Bankverbindung: Sparkasse Hochschwarzwald, IBAN DE 82 6805 1004 0004 5881 09


mailto:brk10@t-online.de
mailto:buergeramt@st-peter.eu

