Schulvorbereitende Einrichtung Offene Ganztagsschule
Beratungsstelle Verldngerte Mittagsbetreuung

Bayerisches MARIA A
Rotes SCHWAGER L

Kreuz g SCHULE

AUS Liebe 2um MeﬂSChCVL. SonderpédagogischésF6rderzentrumNabburg

Schule mit Schulprofil Inklusion

Offene-Ganztags-Schule

Verbindliche Anmeldung / Betreuungsvertrag

Schuler/in:
Schuljahr 2023/24 Klasse:
Buskind: [] Ja [ ] Nein

Eingangsstempel Schule:
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Verbindliche Anmeldung fir offene Ganztagsangebote

Hinweis:

Bitte lesen Sie das beiliegende Schreiben der Schulleitung mit Informationen zur Anmeldung fir das
offene Ganztagsangebot aufmerksam durch, fillen Sie dann dieses Anmeldeformular aus und geben
Sie es bei der Schulleitung ab. Ihre Anmeldung wird bendétigt, damit das offene Ganztagsangebot
genehmigt und zu Beginn des Schuljahres eingerichtet werden kann!

1. Angaben zur angemeldeten Schulerin/zum angemeldeten Schuler

Name der angemeldeten Schilerin/des angemeldeten Schilers:

Anschrift der angemeldeten Schiilerin/des angemeldeten Schiilers:

Klasse/Jahrgangsstufe: Geburtsdatum:

2. Angaben zu den Erziehungsberechtigten

Name der Erziehungsberechtigten:

Anschrift der Erziehungsberechtigten:

Telefon: E-Mail-Adresse:

tagsuber erreichbar unter:

3. Verbindliche Anmeldung fiir das Ganztagsangebot
Hiermit melden wir die/den genannte/n Schiler/in verbindlich an der
Maria-Schwagerl-Schule, Sonderpadagogisches Forderzentrum Nabburg
Rotbuhlring 2a, 92507 Nabburg
fur die offene Ganztagsschule bis 16.00 Uhran __ Nachmittagen (Montag-Donnerstag) je
Woche* fur das Schuljahr 2023/24 an.

* Hinweis: Die Anmeldung muss jeweils immer fur mindestens 2 Nachmittage je Woche erfolgen.
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Erklarung der Erziehungsberechtigten:

1. Uns ist bekannt, dass die Anmeldung fur das gesamte Schuljahr 2023/24 verbindlich

ist. Die angemeldete Schulerin/der angemeldete Schiler ist im Umfang der angegebenen

Nachmittage zum Besuch des offenen Ganztagsangebotes als schulischer Veranstaltung

verpflichtet. Befreiungen von der Teilnahmepflicht (z. B. vorzeitiges Abholen) bzw. eine Be-
endigung des Besuches wahrend des Schuljahres kdnnen von der Schulleitung nur in
begriindeten Ausnahmefallen gestattet werden.

2. Uns ist bekannt, dass die Anmeldung unter dem Vorbehalt steht, dass das offene Ganz-
tagsangebot an der oben bezeichneten Schule staatlich genehmigt bzw. geférdert wird und
die notwendige Mindestteilnehmerzahl erreicht wird bzw. die beantragte und genehmigte

Gruppenzahl tatsachlich zustande kommt. Es besteht kein Rechtsanspruch auf eine ganz-

tagige Forderung und Betreuung im Rahmen des offenen Ganztagsangebotes.

3. Uns ist bekannt, dass fur das offene Ganztagsangebot die Bestimmungen der

Bekanntmachung des Bayerischen Staatsministeriums fir Unterricht und Kultus fir die

Einrichtung offener Ganztagsangebote an Grundschulen und Férderschulen fir Schilerinnen
und Schiler verbindlich sind. Mit deren Geltung erklaren wir uns einverstanden und

beantragen hiermit die Aufnahme unseres Kindes in das offene Ganztagsangebot an der

Maria-Schwagerl-Schule, Sonderpadagogisches Forderzentrum Nabburg.

Die Anmeldung erfolgt verbindlich durch die nachfolgende

Unterschrift:

Ort, Datum Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten
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(Name und Vorname des Kindes)

Schiiler/in an der Maria-Schwagerl-Schule — SFZ Férderzentrum, Rotbiihlring 2a, 92507 Nabburg

Die OGTS beginnt im Schuljahr 2023/24 am 13. September 2023.

Schuljahr: 2023/2024 Aufnahmedatum: Mittwoch, 13. September 2023

Angaben zum Kind:

Geburtsdatum:

[ weiblich [ mannlich O divers

Staatsangehdorigkeit:

Welche Sprache(n) spricht das Kind:

Besonderheiten (z.B. Allergien, Unvertraglichkeiten beim Essen, Diagnosen, chron. Krankheiten, usw.)

Mein Kind nimmt wé&hrend der Schulzeit / vor oder wéhrend der OGTS-Betreuungszeit regelmaRig
Medikamente []JA [ ] NEIN

Wenn ja, welche?

Wenn lhr Kind regelmafiig Medikamente vor oder wahrend der OGTS-Betreuungszeit einnimmt bzw. einnehmen
muss, bitten wir um einen &rztlichen Medikamentenplan — DANKE

Krankenkasse:

Mitversichert bei:
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Daten der / des Personensorgeberechtigten:

1. Person Familienname:

Vorname:

O Mutter O vater O

[ alleinerziehend

Anschrift:

[ gewohnlicher Aufenthalt des Kindes entspricht dieser Adresse

Wichtig fiir die Erreichbarkeit im Notfall:

Telefonnummer(n): Privat:

Handy:

Weiteres z. B. Arbeit:

2. Person Familienname:

Vorname:

O Mutter O vater Oa

Anschrift:

(falls abweichend)

[ gewdhnlicher Aufenthalt des Kindes entspricht dieser Adresse

Wichtig fiir die Erreichbarkeit im Notfall:

Telefonnummer(n): Privat:

Handy:

Weiteres z. B. Arbeit:

Abholberechtigt? oja o nein

Falls der gewohnliche Aufenthalt des Kindes (8 30 Abs. 3 Satz 2 Erstes Buch Sozialgesetzbuch) nicht beim
Personensorgeberechtigten ist, bitte hier die entsprechende Adresse eintragen:

OGTS SJ 2023/24 Seite 5 | 9



Erreichbarkeit im Notfall:

Falls wir Sie unter den Telefonnummern, die Sie auf Seite 5 angegeben haben, nicht erreichen kénnen, bitten wir
um weitere Ansprechpartner fur den Notfall:

Name:

Verhéltnis zum Kind: [dOma [opa [

Adresse:

Telefonnummer Festnetz:

Telefonnummer Handy:

Abholberechtigt? oja o nein

Name:

Verhaltnis zum Kind: [dOma Oopa O

Adresse:

Telefonnummer Festnetz:

Telefonnummer Handy:

Abholberechtigt? oja o nein

Hiermit erklaren wir — die Personensorgeberechtigten - den ausdriicklichen Wunsch der Aufnahme in der
Offenen Ganztagsschule fiir das gesamte Schuljahr 2023/2024.

Der Personensorgeberechtigte ist darliber informiert, dass es sich bei der OGTS um ein schulisches Angebot
handelt und eine Teilnahme verpflichtend ist. Der Personensorgeberechtigte tragt dafiir Sorge, dass das Kind
die OGTS wahrend der vereinbarten Zeit tatsachlich besucht.

Eine Befreiung von der Teilnahme ist nur aus triftigen Griinden moglich. Eine Befreiung / Beurlaubung muss
durch die Schulleitung erfolgen. Im Falle eines Arztbesuchs kann nachtraglich ein Attest vorgelegt werden
(vorab Terminabsprache mit der Schule / der OGTS).

Das Hausrecht und die Richtlinien obliegen der Schulleitung. Diese werden durch die Leitung sowie die
Betreuer in der OGTS ausgelibt.

Als Grundlage fiir die Betreuung erteilen die Erziehungsberechtigen den Betreuern der OGTS, sowie den
Zustandigen der Maria Schwagerl-Schule - SFZ Nabburg, bzw. den Lehrkraften, eine Entbindung der
Schweigepflicht.

Der Personensorgeberechtigte ist verpflichtet jede Anderung der o.g. Daten unverziiglich mitzuteilen.

Der Koordinator der OGTS / die Schule kann eine schriftliche Benennung der abholberechtigten Personen durch
den Personensorgeberechtigten verlangen. Der Koordinator der OGTS kann zudem die Ubergabe des Kindes an
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eine abholberechtigte Person im Einzelfall verweigern, wenn die abholberechtigte Person ungeeignet erscheint
(z. B. Trunkenheit).

Die Aufsichtspflicht der OGTS endet um 16.°° Uhr mit dem Verlassen des Schulgebiudes bzw. mit der Ubergabe
des Kindes an eine abholberechtigte Person.

Flr die Betreuung des Kindes in der OGTS wird kein Beitrag erhoben. Eine Buchung der OGTS-Gruppe ist aber
mit einem kostenpflichtigen Mittagessen verbunden. Die Kosten des Mittagessens berechnen sich aus den
Buchungstagen / der Anwesenheit.

Die Kosten fiir das Mittagessen werden per SEPA-Lastschrift eingezogen. Bankgebiihren, die durch nicht
eingeldste Lastschriften entstehen, hat der Personensorgeberechtigte zu tragen. Die Bankgebiihren werden
durch den Trager vom Personensorgeberechtigten eingefordert.

Da es sich um ein schulisches Angebot handelt, ist das Kind bei Unfallen auf direktem Weg zur oder von der
OGTS und wahrend der Betreuungszeit im gesetzlichen Rahmen unfallversichert. Flr evtl. Schaden, die durch
das Tragen von Ohrringen, Halsketten, Lederbdndern, Kordeln, Armbéandchen, Ketten, Schliisselbandern, usw.
verursacht werden, Gibernehmen wir keine Haftung. AuRerdem muss auf geeignetes Schuhwerk und geeignete
Kleidung geachtet werden!

Die OGTS beginnt im Schuljahr 2023/2024 am Mittwoch, 13. September 2023.
Die Teilnahmepflicht an der OGTS endet — ohne dass es einer Kindigung bedarf — mit Ablauf des Schuljahres.

Bei Vorliegen eines wichtigen Grundes kénnen beide Vertragsparteien ohne Einhaltung einer Kiindigungsfrist
kiindigen. Ein wichtiger Grund liegt dann vor, wenn

o der Personensorgeberechtigte wiederholt und trotz Anmahnung gegen die Pflichten aus diesen
Vereinbarungen verst6Rt oder nachhaltig einer partnerschaftlichen Zusammenarbeit mit den
padagogischen Mitarbeitern der OGTS bei der Bildung, Erziehung und Betreuung des Kindes
zuwiderhandelt.

e durch den Besuch des Kindes die Unversehrtheit der anderen Kinder gefdhrdet ist.
Jede Kiindigung muss schriftlich erfolgen und bei der Schulleitung eingereicht werden.

Miindliche Nebenabreden zu diesen Vereinbarungen bestehen nicht. Anderungen und Erginzungen bediirfen
zu ihrer Wirksamkeit der Schriftform.

Datum:

Unterschrift:

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der Angaben und erkldre mich mit den Bedingungen der Offenen Ganztagsschule einverstanden.
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Buchungszeit:

Name des Kindes

Hinweise: Mindestbuchung 2 Tage
Festlegung gilt fir das komplette Schuljahr 2023/2024
Mittagessen kostenpflichtig

Bitte .
von bis
ankreuzen

O Montag nach Unterrichtsende 16.00 Uhr
(frihestens ab 12:00 Uhr)

O Dienstag nach Unterrichtsende 16.00 Uhr
(fruihestens ab 12:00 Uhr)

O Mittwoch nach Unterrichtsende 16.00 Uhr
(frihestens ab 12:00 Uhr)

O Donnerstag nach Unterrichtsende 16.00 Uhr
(fruihestens ab 12:00 Uhr)

Tagliches Mittagessen - Kosten pro Mahlzeit: 4.20 Euro

(Anderungen vorbehalten)

Datum:

Unterschrift:

Fir den Fall, dass wahrend der Betreuung in der OGTS Fotos oder Filme gemacht werden bin ich damit einverstanden, dass:

O die Fotos oder Filme meines Kindes intern im Rahmen der Betreuung / im Geb&ude der Schule / OGTS
a die Fotos oder Filme meines Kindes auf der Website der Schule

O die Fotos oder Filme meines Kindes auf der Website des Tragers / BRK

O die Fotos oder Filme meines Kindes zur Veréffentlichung in der Presse / der Tageszeitung

genutzt werden.
Der Personensorgeberechtigte wird darauf hingewiesen, dass diese Einwilligung freiwillig ist und jederzeit widerrufen werden
kann.

Datum:

Unterschrift:

OGTS SJ 2023/24 Seite 8 | 9



Name des Kindes

SEPA - Lastschrift

Ich erméchtige/ Wir erméchtigen unten stehenden Zahlungsempfénger, Zahlungen von meinem/ unserem Konto mittels

Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich/weisen wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom unten stehenden Zahlungsempfanger

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten

Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Mandatsreferenz:

Zahlungsempfanger:

Adresse des Zahlungsempfangers:

Glaubiger-Identifikationsnummer:

Name des Zahlungspflichtigen:

Anschrift des Zahlungspflichtigen:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC/ Swift:

Datum:

Unterschrift:

O wird separat nachgereicht

Bayerisches Rotes Kreuz - Kreisverband Schwandorf

Kopernikusstra3e 5a, 92421 Schwandorf
StralRe, Hausnummer, PLZ, Ort

DE1441000000006604
Glaubiger-ldentifikationsnummer des Zahlungsempfangers

(Name des Kreditinstituts des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers)

DE o

(Interrﬁtﬁnale Bankkontonummer des Z_amrﬁsa‘lich_tig_en_(KEntthgbers)

Unterschrift des zahlungspflichtigen Personensorgeberechtigten (Kontoinhabers)

Bayerisches

Rotes
Kreuz

Avs Liebe 2um Menschen.
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