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Verbindliche Anmeldung fiir Angebote des Offenen Ganztags der
Grundschule Bargenstedt-Schafstedt

Standort Schafstedt
* Name: * Vorname:
Geburtsdatum: Klasse:
* Strae und Haus-Nr.: Geschwisterrabatt 50%: |:|
* PLZ/ Wohnort: Bildung und Teilhabe: []

E-Mail-Adresse:

* Telefon/ Mobiltelefon:

Besonderheiten

Mein Kind hat bekannte Allergien
Q/\ (Bitte hier natierent) O
e Mein Kind hat eine besondere Krankheit /
Mein Kind muss (regelm&nig) Medikamente einnehmen D
(Bitte hier notieren und fals notwendig zusatzlich eine schrifiche Erklarung beifiigenl)
Die Anmeldungen sind fiir ein Schulhalbjahr ab 28.08.2023 verbindlich.
Bitte melden Sie lhr Kind zum Mittagessen tber das entsprechende Formular an.
Die Teilnahmevoraussetzungen entnehmen Sie bitte dem Programmheft.
Betreuungs- und Kursangebote . Kursgebiihr fiir ein Anmeldung
Kursnummer Bitte buchen Sie die gewiinschten Tag| Uhrzeiten | K1aSSeN K“,:':gl‘?;:’h' Schulhalbjahr vom | (Bitte ankreuzen)
Zeitabschnitte gl 28.08.23 - 26.01.24

§ Hausaufgabenbetreuung 1 1. -4,
$C0223-01 inkl, Mittagszeit Mo | 13.00 - 14.30 Uhr Klasse 2,00€ 36,00€

Hausaufgabenbetreuung " 1.-4.
$C0223-02 inkl. Mittagszeit Di | 13.00 - 14.30 Uhr Klasge 2,00€ 36,00 €
$C0223-03 Freies Betreuungsangebot Mi | 12.30 - 13.00 Uhr P:I-;ssz‘e 1,00 € 18,00 €

W Hausaufgabenbetreuung . : 1.-4.
SC0223-04 inkd, Mittagszeit Mi | 13.00 - 14.30 Uhr Klasse 2,00€ 36,00 €
SC0223-05 Freies Betreuungsangebot Do | 12.30 - 13.00 Uhr ':i;ssz; 1,00€ 18,00 €

Sport-AG

C0223-06 mit Hauke Lindemann P 1.+2

S Beginn: 07.09.2023 Do | 12.30 - 13.00 Uhr Klasse 1,00€ 17,00 €
max. 15 Kinder

Hausaufgabenbetreuung 1.-4.

Se022s-08 inkl. Mittagszeit Do| 13.00-14.30UNr | 1o | 200€ %x00€
Ort, Datum:
Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten:
GRUNDSCHUy o ¥
—| =P

Beopenstedy. schafsted?

Erméchtigung zum Bankeinzug (SEPA-Lastschrift) fiir den Bereich des Offenen Ganztags.
Sollte lhr Konto keine Deckung aufweisen und es entstehen Bankgebiihren, werden Ihnen diese in Rechnung gestellt.

Kontoinhaber:

Kreditinstitut:
IBAN:
Zahlung: Abbuchung einmalig am 04.10.2023
Die all i Geschiftsbedi (AGB) des Vereins Volkshochschulen in Dithmarschen liegen in der Geschiftsstelle in Meldorf aus.
Die umseitigen Datentschutzbestimmungen habe ich/haben wir zur Kenntnis genommen.
" > Ort, Datum:
g Unterschrift des Kontoinhabers:

Bitte die Anmeldung bis Dienstag, 11.07.2023 bei der Koordinatorin des Offenen Ganztags der

Grundschule Schafstedt abgeben oder in den Schulbriefkasten werfen.
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Bargenstedy- schafsted?

Verbindliche Anmeldung fiir das MITTAGESSEN
des Offenen Ganztags der Grundschule Bargenstedt-Schafstedt

Standort Schafstedt
* Name: *Vorname:
Geburtsdatum: Klasse:
* Strale und Haus-Nr.:
* PLZ/ Wohnort:
E-Mail-Adresse: * Telefon/ Mobiltelefon:

Von Montag bis Donnerstag gibt es das Angebot eines Mittagessens fiir 3,30 € je Mahizeit. Die Anmeldeb&gen fiir das Essen miissen bis Freitag fur die Folgewoche
abgegeben werden. Das Essen kann fiir jeden Wochentag separat gebucht werden.
Die Abrechnung erfolgt monatlich. Die Essenspléne hdngen mehrfach aus.
Eine Abmeldung der Bestellung muss bis 8.30 Uhr des laufenden Tages vorgenommen werden,
Jedes gebuchte Essen miissen wir in Rechnung stellen.

Zahlungsempfinger: Volkshochschulen in Dithmarschen e.V., Meldorf
IBAN: DES2 2225 0020 0000 1038 10
BIC: NOLADE 21 WHO

Gesamt

Woche von - bis Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag 3,30 € Tag

28.08. - 31.08.2023

04.09. - 07.09.2023

11.09. - 14.09.2023

18.09. - 21.09.2023

25.09. - 28.09.2023

02.10. - 05.10.2023 Tag der dt. Einheit

09.10.- 12.10.2023

Herbstferien vom 16.10. - 27.10.2023

30.10. - 02.11.2023 Reformationstag

06.11. - 09.11.2023

13.11. - 16.11.2023

20.11. - 23.11.2023

27.11.-30.11.2023

04.12. - 07.12.2023

11.12. - 14.12,2023

18.12. - 21.12.2023

Weihnachtsferien vom 27.12.2023 - 05.01.2024

08.01. - 11.01.2024

15.01. - 18.01.2024

22.01.- 25.01.2024

Hier ankreuzen, wenn Ihr Kind tdglich zum Essen kommt.

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten:

o

Erméchtigung zum Bankeinzug fiir den Bereich des Offenen Ganztags:

Kontoinhaber:

Kreditinstitut:

IBAN:
DE i e

Zahlung: Abbuchung monatlich, immer riickwirkend zum 15. eines Monats

I S
T~V Unterschrift des Kontoinhabers:

Bitte die Anmeldung bei der Koordinatorin
des Offenen Ganztags Bargenstedt-Schafstedt abgeben oder in den Schulbriefkasten werfen.




