Anmeldung fiir die Offene Ganztagsschule (OGTS)
fiir das Schuljahr 2024/2025

Name und Vorname des Kindes:

Klasse: (zurzeit) oder

mein Kind wird im September 2024 eingeschult: Ja [

Erziehungsberechtigte:

Tel.:
Anschrift:
Eltern sind berufstatig:* Mutter [] Vater [
Ich bin alleinerziehend:* Jald Nein [
*

Die Angaben dienen nur zum Zwecke der Bedarfsermittlung fiir die Ganztagsbetreuung in der Helen-Keller-Schule Wahlstedt. Es erfolgt keine Weitergabe
an Dritte. Das Datenblatt wird sofort nach der Erstellung des Bedarfsplans vernichtet. Eine Speicherung der Daten erfolgt nicht.

Gebiihren:

- Materialkostenpauschale: 32 € pro Halbjahr
Die Materialkostenpauschale ist bis zum 07.07.2024 fiir das 1. Schulhalbjahr 2024/25 auf das Konto
der Stadt zu Uberweisen. (Bankdaten siehe Infoblatt)
Fiir das 2. Schulhalbjahr 2024/2025 bitten wir um eine Uberweisung im Zeitraum
vom 09.01. — 22.01.2025 auf das Konto der Stadt Wahlstedt.
- Bei Nichtzahlung der Pauschale bis zum genannten Termin verlieren Sie den Anspruch
auf den zugesicherten Betreuungsplatz.

- Freitagsbetreuung: 5 € pro halbe Stunde einmalig im Monat (siehe Infoblatt)
Die Abrechnung der Freitagsbetreuung ist liber die Bildungskarte nicht moglich!!!

3k 3k 3k ok 3k 3k >k sk ok sk sk 3k 3k 3k sk ok 3k 3k 3k 3k >k %k ok 5k 3k 3k %k >k 5k 3k 3k 3k >k 3k 3k 5k 3k 3k %k 3k 3k >k 3k 3k 3k 3k 3k 5k 3k 5k 3k 3%k 3k >k 3k 3k 3%k 3k >k 3k >k 5k 3k 3%k 3k %k 3k >k 3%k %k %k 3k %k %k k*k k¥

Ich wiinsche, dass mein Kind an folgenden Tagen an der Offenen Ganztagsschule
verbindlich teilnimmt:

Montag O
DS cvrieriiiirrnnrrnn e Uhr

Dienstag O
DS cerrerireicnie s Uhr

Mittwoch O
DS cvrrrreecnie s Uhr

Donnerstag O
DS cvrrrreecnie s Uhr

Freitag O
(kostenpflichtig) DS cvvvriiisrrninn e Uhr
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WICHTIG!

Mit dieser Anmeldung geben Sie nur lhren Betreuungsbedarf (Tage / Zeitumfang) an.
Eine Anmeldung fiir die AG — Angebote der Ganztagsschule erfolgt separat zu einem spateren

Zeitpunkt (voraussichtlich im Juni).
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|:| Angebote und Gebiihren habe ich zur Kenntnis genommen. Fiir den Zweck der Organisation der Betreuung
meines Kindes verarbeitet der Trager der OGTS - die Stadt Wahlstedt nach MaRgabe der Schulleitung die erforderlichen
personenbezogenen Daten meines Kindes. Diese werden von dem Trager unverziglich geléscht, wenn sie fiir die Organisation der

Betreuung meines Kindes nicht mehr erforderlich sind.
Sollten die OGTS - Gebiihren zu den festgelegten Terminen nicht bei der Stadt Wahlistedt eingegangen

sein, erfolgt seitens des Schultragers ein Ausschluss aus dem Betreuungsangebot mit sofortiger Wirkung.
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