B ildung 6\%\ BSH

OberschUtzen

ANMELDUNG - NACHMITTAGSBETREUUNG

| Zeitrahmen: Montag bis Freitag von 13:00 Uhr bis 16:10 Uhr

Bei dringender Notwendigkeit und ausschlieBlich nach Ricksprache mit der Direktion besteht die
Mdglichkeit, eine Betreuung bis 18:00 Uhr durch die Erzieherinnen und Erzieher des Internats in
Anspruch zu nehmen.

Monatliche Kosten (inkl. Mittagessen)*

1 Tag/Woche | 2 Tage/Woche | 3 Tage/Woche | 4 Tage/Woche | 5 Tage/Woche
Betreuung € 26,40 € 35,20 € 52,80 € 70,40 € 88,00
Verpflegung € 24,00 € 48,00 € 72,00 € 96,00 € 120,00
Monatsentgelt € 50,40 € 83,20 € 124,80 € 166,40 € 208,00

Zutreffende Tage bitte ankreuzen:

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

L] [] L] L] L]

Diese Anmeldung gilt fir das gesamte Schuljahr!

Eine Um- oder Abmeldung wéhrend des Unterrichtsjahres ist drei Wochen vor Ende des ersten
Semesters mdglich und kann zu einem anderen Zeitpunkt nur unter Angabe besonderer Grinde erfolgen
(Schul- oder Wohnsitzwechsel, anhaltende Erkrankung, etc.).

Die Zahlung ist monatlich tGber einen SEPA-Einziehungsauftrag zu leisten.
Der Betrag wird jeweils am 10. eines jeden Monats abgebucht.

Bei personenbezogenen Bezeichnungen sind mannliche und weibliche Personen gleichermal3en angesprochen.

Name des Schiilers Klasse Telefonnummer
Wohnanschrift SV - Nummer Geburtsdatum
Name des Erziehungsberechtigten / Einzahler Geburtsdatum (Einzahler) Telefonnummer
Wohnanschrift E-Mail:

Mit meiner Unterschrift nehme ich die angefiihrten Bedingungen zur Kenntnis.

] Ich bin damit einverstanden, dass Fotos von meinem Kind auf unserer Homepage und sozialen
Netzwerken veroffentlich werden.

] Mein Kind hat besondere Essgewohnheiten oder Nahrungsmittelallergien. Wenn ja, welche?

Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten
Bundesschiilerheim Oberschiitzen Tel.: +43 (0) 3353/7503
G.A. Wimmerplatz 7 Fax: +43 (0) 3353/7503-10

7432 Oberschiitzen Mail: s109950@bildung.gv.at



