CHIISTOPHOINUSSCHULE
——_

Sonderpddagogisches Férderzentrum
Forderschwerpunkte Lernen, Sprache, soziale,

emotionale und geistige Entwicklung

Verbindliche Anmeldung fiir die offene Ganztagsschule im Schuljahr 2016/17

Name der
Erziehungsberechtigten

Name der angemeldeten
Schulerin/ des Schulers

im Schuljahr 2016/17
in Klasse

Hiermit melden wir unsere Tochter/unseren Sohn fiir die offene Ganztagsschule am
Sonderpadagogischen Férderzentrum Farchant fir das Schuljahr 2015/16 verbindlich an

o fir 4 Tage (Montag bis Donnerstag bis 16 Uhr)
o fir 2 Tage: Mo Di Mi Do
o fir 3 Tage: Mo Di Mi Do (bitte ankreuzen)

Es entstehen folgende Kosten:
- téagliches frisch zubereitetes 3-gangiges Mittagessen: 3,50€/Tag
(Kostenreduzierung nach dem Bildungs- und Teilhabepaket moglich)
- Mitgliedschaft im Forderverein (12 € pro Jahr)

Wir wiinschen weitere Informationen zum Bildungs- und Teilhabepaket
0 ja. 0 nein.

Erkldrung der Erziehungsberechtigten:

1. Uns/mir ist bekannt, dass die Anmeldung fur das kommende Schuljahr verbindlich ist. Die
angemeldete Schiilerin/der angemeldete Schiiler ist im Umfang der angegebenen Tage zum Besuch
der offenen Ganztagsschule verpflichtet. Befreiungen von der Teilnahme kénnen durch die Leitung der
offenen Ganztagsschule vorgenommen werden. Eine Beendigung des Besuchs wahrend des
Schuljahres kann nur aus zwingenden persénlichen Griinden gestattet werden.

2. Uns/mir ist bekannt, dass die Anmeldung unter dem Vorbehalt steht, dass die offene Ganztagsschule
am Sonderpadagogischen Forderzentrum staatlich genehmigt bzw. gefordert und die
Mindestteilnehmerzahl erreicht wird bzw. die beantragte und genehmigte Gruppenzahl tatsachlich
zustande kommt. Es besteht kein Rechtsanspruch auf ganztégige Forderung und Betreuung im
Rahmen der offenen Ganztagsschule.

3. Uns/mir ist bekannt, dass fir die Angebote der offenen Ganztagsschule die Bestimmungen der
Bekanntmachung des Bayerischen Staatsministeriums fiir Unterricht und Kultus zur offenen
Ganztagsschule in der jeweilig giltigen Fassung gelten. Mit deren Geltung erkldren wir uns/ich mich
einverstanden und beantrage/n hiermit die Aufnahme unseres/meines Kindes in die offene
Ganztagsschule am Sonderpadagogischen Forderzentrum Farchant.

Die Anmeldung erfolgt durch nachfolgende Unterschrift verbindlich!

Ort, Datum Unterschrift
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