JJ-Betreuung an der Stadtschule Butzbach e
Zertifiziert nach DIN EN ISO 9001:2015

August-Storch-Strale 7 35510 Butzbach

Fon 06033 9734074 Mobil 0163 7434174

Mail schulbetreuung-stadtschule@jj-ev.de
Homepage www.schulbetreuung-stadtschule.jj-ev.de

Anmeldung fir die Ferienbetreuung

Name, Vorname des Kindes Geschlecht Geburtsdatum Staatsangehorigkeit

[ ] weiblich [_] mannlich

Anschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort) Telefon

E-Mail-Adresse (Unbedingt erforderlich!)

Liegen gesundheitliche oder andere Beeintrachtigungen vor, die eine besondere Betreuung des Kindes erforderlich machen?
[]Ja[]Nein. Falls ja: Welche?

Derzeitige Klasse (falls bekannt) Klassenlehrer/in (falls bekannt)

Name, Vorname der Mutter/Erziehungsberechtigten Name, Vorname des Vaters/Erziehungsberechtigten
Anschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort) Anschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)
Telefon - privat/mobil Telefon - privat/mobil

Telefon - beruflich/dienstlich Telefon - beruflich/dienstlich

Berufstatig: Mutter [ ] Vater []
Bitte Unterlagen einreichen

Alleinerziehend: Mutter[ | Vater []

Wir wollen gelegentlich die Ferienbetreuung der )J-Betreuung der Stadtschule Butzbach in
Anspruch nehmen und regelmaRig uber das Ferienangebot per Mail informiert werden.

v Unser Kind besucht die Grundschule der Stadtschule in Butzbach oder ist im Pakt fur
den Nachmittag in der Haingrabenschule in Nieder-Weisel.

v Bei unserem Kind besteht Masernimmunitat. (Im Original vorzulegen)

v Wir konnen einen Nachweis vorlegen, dass wir auf die Ferienbetreuung angewiesen
sind (z.B. Arbeitgeberbescheinigung).

v Uns ist bewusst, dass pro gebuchter Ferienwoche 100,-€* und die Gelder fur die
Ausfliige/Aktionen, die gewahlt wurden, vom angegebenen Konto eingezogen wer-
den.

Ich bestatige die Richtigkeit der Angaben und dass die Voraussetzungen fiir die Teilnahme an der Ferienbetreuung zutreffen.
Die Vertragsbedingungen (jederzeit in aktueller Form auf unserer Homepage zu finden), die fiir die Ferienbetreuung gel-
ten, habe ich zur Kenntnis genommen.

Erst eine ausgefiillte, fristgerecht abgegebene Anmeldung fiir ein konkrete Ferienzeit verpflichtet zur Zahlung.

*andere Konditionen im Pakt fiir den Nachmittag in der Haingrabenschule in Nieder-Weisel

ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte / MUTTER | Unterschrift Erziehungsberechtigter / VATER

F.143.001b.Anmeldung.NurFerien




P.

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE13JJF00000530228
Mandatsreferenz:

Ich ermachtige den Verein Jugendberatung und Jugendhilfe e. V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein/e Kreditinstitut/Bank an, die von Jugendberatung und Jugendhilfe e. V. auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die von meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Vorname Nachname (Kontoinhaber/in)

Strafe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

IBAN

BIC

Ort Datum

Unterschrift der Kontoinhaberin/des Kontoinhabers
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Abholregelung fur

Name/Vorname(n)/Klasse(n)

gultig ab

[ ] folgende Personen sind abholberechtigt:
[ ] Erziehungsberechtigte/Mutter, Telefon/Handy:
[ ] Erziehungsberechtigter/Vater, Telefon/Handy:

1. Abholende: Telefon/Handy
2. Abholende: Telefon/Handy
3. Abholende: Telefon/Handy

|:| darf/dirfen nach vorherigem personlichen Telefonanruf der Eltern alleine die Betreuung verlassen.
[ darf/dirfen nach einer Vereinbarung iiber den Messenger-Dienst SIGNAL allein die Betreuung verlassen.

JJ-Betreuungs-Handy Nummer: 0163 7434174

BITTE BEACHTEN!

e Teilen Sie uns Anderungen der Telefonnummern bitte unverziglich mit.

e FEinmalige Anderungen miissen Sie schriftlich oder miindlich/telefonisch bekannt geben. (0163 7434174)
e Dem Betreuungspersonal fremde, abholberechtigte Personen mussen sich ausweisen konnen.

Verwendung von Fotos
Ich bin damit einverstanden, dass Fotos meines Kindes/meiner Kinder nachfolgend verwendet

werden:

a) in Papierform (Aushange in der Einrichtung, Portfolioarbeit, Ab- [JJa []Nein
schiedsgeschenke)

b) in der Tageszeitung (Weiterleitung in digitalisierter-Form) [1Ja [ Nein
c) auf der Homepage von JJ, in Jahresberichten, Flyer, Instagram [1Ja [ Nein
Bemerkungen:

Datenschutzrechtlicher Hinweis:

(a)-(c) Kinder werden im Zusammenhang mit Fotos nicht namentlich genannt.

Bei Genehmigung der Verdffentlichung in der Tageszeitung (b) kann eine mégliche Verdffentlichung der Fotos im Internet, nicht
ausgeschlossen werden.

Bei Genehmigung zur Verwendung im Internet (c) konnen die Fotos der Kinder weltweit abgerufen und gespeichert werden. Ent-
sprechende Daten kénnen damit etwa auch Uber sogenannte ,Suchmaschinen” aufgefunden werden. Dabei kann nicht ausge-
schlossen werden, dass Dritte diese Daten mit weiteren im Internet verfligbaren Daten verknipfen und damit ein Personlichkeits-
profil erstellen, die Daten verandern oder zu anderen Zwecken nutzen. Dies kann insbesondere dazu fiihren, dass andere Perso-
nen versuchen Kontakt aufzunehmen. Uber die Archivfunktion von Suchmaschinen sind die Daten zudem haufig auch dann noch
abrufbar, wenn die Angaben bereits entfernt oder verandert wurden.
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Versorgende MalRlnahmen
Ich bin damit einverstanden, dass die Betreuungskrafte meinem Kind im Bedarfsfall:

a) einen Splitter entfernen [ ]Ja [ Nein
b) eine Zecke entfernen* [ ]Ja [ Nein
c) ein Pflaster aufkleben []Ja []Nein
d) Sonnencreme auftragen []Ja []Nein
e) Schminken darf (z.B. zum Fasching) [JJa [ Nein
f) bei Verdacht auf Lause die Kopfhaut absuchen [JJa []Nein
Bemerkungen:

*Hinweis zur Entfernung von Zecken:
Zecken sind bekannte Ubertrager fiir die Krankheiten Borreliose und Friihsommer-Meningoenzephalitis (FSME). Da die Erreger
wahrend des Saugaktes der Zecke in die Stichstelle abgegeben werden, ist es aus medizinischer Sicht sinnvoll die Zecken so frih
wie moglich zu entfernen. Dies stellt einen wirksamen Schutz vor Folgeerkrankungen dar und ist somit als Erste-Hilfe-Leistung
anzusehen (Empfehlung UKH).
Tritt ein Fall eines Zeckenbisses auf, wird wie folgt verfahren:

e Die Zecke wird mit einer Zeckenkarte entfernt und die Erziehungsberechtigten telefonisch benachrichtigt.

e Die Stelle wird markiert, damit sie bei spateren Untersuchungen leichter zu finden ist.

e Im Falle einer Veranderung der Wundstelle werden die Erziehungsberechtigten angerufen.
Sofern von den Erziehungsherechtigten die Zeckenentfernung abgelehnt wird, werden diese bei einem Zeckenbiss telefonisch in-
formiert und missen fur eine sofortige Behandlung ihres Kindes sorgen.

Alle Einwilligungen gelten bis zum Widerruf. Aus der Verweigerung der Einwilligung oder
ihrem Widerruf entstehen keine Nachteile in der Betreuung des Kindes.

Datum, Unterschrift
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