JOHANNITER

Anmeldung Sommerferienbetreuung 2024

ABGABE BIS ZUM 27.05.2024
Bitte VORHER telefonisch einen Termin zur Abgabe und Bezahlung vereinbaren oder die

Anmeldung und den Kostenbeitrag dem Kind mit in die Schule geben!

Johanniter-Unfall-Hilfe e.V.
Ganztagsbetreuung
Grundschule Tegelweg
0511/168 31849

Name (des Kindes): Stral3e: Geburtsdatum:
Vorname (des Kindes): PLZ / Ort: Telefon/Handy (erforderlich):
Klasse: E-Mail:

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich flir die Ferienbetreuung in folgenden Wochen an:

1. Woche 24.06.-28.06.2024

2. Woche 01.07.-05.07.2024

3. Woche 08.07.-12.07.2024

4. Woche 15.07.-19.07.2024

5. Woche 22.07.-26.07.2024

6. Woche 29.07.-02.08.2024

Landesvorstand:
Uwe Beyes

Stefan Radmacher
Hannes Wendler

Prasident:

Dr. h. c. Frank-Jurgen Weise
Bundesvorstand (§26 BGB):
Jorg Lussem, Thomas Mahnert,
Hubertus v. Puttkamer

Vereinsregister-Nr. 17661 B, Amtsgericht Charlottenburg, USt-IdNr.: DE 122 124 138
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[]
[]
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Regionalvorstand: Management
Walter Busse IBAN: System
Hans Joachim Halbach DE02370205000004310000 .
Michael Homann BIC: BFSWDE33XXX IS0 9001:2015
. ]
TUVRheinland
www.tuv.com
ID 9105027663

GS Tegelweg. Thema: Gberall Wasser
Ausflug: Maschsee, Boot fahren

GS Tegelweg. Thema: unsere Tierwelt
Ausflug: Zoo Hannover

GS Tegelweg. Thema: Die Naturforscher
Ausflug: Erlebnisspielplatz Wakitu

SchlieRzeit

GS Grimsehlweg. Thema: Hannover fur kluge Kopfe
Ausflug: Stadtfiihrung

GS Grimsehlweg. Thema: Olympische Spiele
Ausflug: TUS Bothfeld, BogenschielRen

Bank fur Sozialwirtschaft
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JOHANNITER

Eine Ferienbetreuung findet nur bei ausreichender Teilnehmerzahl (mind. 10 Kinder) statt. Pro Woche ist
ein Kostenbeitrag in H6he von 60,00 Euro (warmes Mittagessen, Eintrittsgeld/Ausflug, Materialkosten) in bar
bis zum 27.05.2024 im Buro der Ganztagsbetreuung zu zahlen. Bei Vorlage eines giltigen HannoverAktiv-
Passes erhalten Sie 50% Ermafigung auf den Kostenbeitrag.

Zur gréRtmdaglichen Sicherheit Ihrer Kinder benétigen wir folgende Angaben:

I:I Mein Kind hat keine Allergien.

I:I Mein Kind hat folgende Allergien:
Die Eltern verpflichten sich, dem Trager alle zur Erfillung des gesetzlichen und padagogischen Auftrags
notwendige Daten zum Kind und ihrer Person mitzuteilen.

Bei Anderung der Vertragsdaten (Anschrift, E-Mail, Telefon, etc.) informieren die Eltern unverziiglich die
Koordinatoren des Ganztags der jeweiligen Schule.

Der Kooperationspartner verpflichtet sich, séamtliche Daten vertraulich zu behandeln und nicht an unbefugte
Personen weiterzugeben. Die Bestimmungen des Datenschutzgesetzes werden vom Kooperationspartner
beachtet.

Ich bin damit einverstanden, dass meine Adresse und meine Telefonnummer fir Notfalle an die fir die
Ferienbetreuung verantwortlichen Personen weitergegeben werden.

Datum:

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r:
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