Tagesbetreuung an der VS/MS — St. Michael

Anmeldung fiir das Schuljahr 2024/25

Kind

Familienname und Vorname:

Geburtsdatum:

Sozialversicherungsnummer:

Klasse (Sep.2024):

Eltern/Erziehungsberechtigte

Mutter:

Vater:

Adresse:

Telefon Nr./Notfall-Tel.Nr.:

E-Mail:

Laut Anbot wahle ich folgende Betreuungseinheit:

Bitte ankreuzen!

Wochentage

Kostenbeitrag

gesamte Woche

105,00 € pro Monat

4 Tage pro Woche

85,00 € pro Monat

3 Tage pro Woche

64,00 € pro Monat

2 Tage pro Woche

43,00 € pro Monat

1 Tag pro Woche

32,00 € pro Monat

Folgender Kostenbeitrag fir die Verpflegung wird zusatzlich verrechnet:

Mittagessen zum jeweiligen Selbstkostenpreis
dzt. 6,30 € pro Mahlzeit

O mit Mittagessen

O ohne Mittagessen




Fernbleiben

Angemeldete Schiilerinnen und Schiiler sind verpflichtet den Betreuungsteil, der ein Teil der
Schulzeit ist, regelmaRig und pinktlich zu besuchen.

Das Fernbleiben ist nur zuldssig

e Beigerechtfertigter Verhinderung und
e im Falle, dass die Betreuungskraft die Erlaubnis zum Fernbleiben erteilt

Abmeldung

Wihrend des Unterrichtsjahres ist eine Abmeldung vom Betreuungsteil bzw. Anderung
der Betreuungseinheit nur bis 31. Janner moglich.

Kostenbeitrage

Die Kostenbeitrage werden monatlich von der Marktgemeinde Sankt Michael vorgeschrieben.

Die Beitrage sind bitte plnktlich zu zahlen.

Anmeldebestatigung

Als Erziehungsberechtigte(r) bestatige(n) ich (wir) hiermit die Anmeldung und
stimme(n) den o.a Bedingungen (Kostenbeitrag etc.) zu.

Ort, Datum Unterschrift

Anmerkungen:
Die Formulare bitte bis spatestens 20.09.24 in der Nachmittagsbetreuung abgeben.

Bei Fragen: 0664 78453776 Evgenia Jandrisovits / Selina Krammer



