
Anmeldung bitte bei der Mittagsbetreuung abgeben  

Gemeinde Vilsheim - Grundschule Vilsheim 

 

Anmeldung zur Mittagsbetreuung im Schuljahr 2024/2025 

 

Hiermit melde ich als Erziehungsberechtigter………………………………………………………………………… 

den/die  Schüler/in…………………………………………………………………………………………………………………. 

Name, Vorname, Anschrift) 

 

Klasse ………… im Schuljahr 2024/2025 für die Mittagsbetreuung an. 

Die Teilnahme an der Mittagsbetreuung wird gebucht: ( bitte ankreuzen ) 

O Montag  O bis 14.00 Uhr O bis 15.30 Uhr O bis 16.00 Uhr 

O Dienstag  O bis 14.00 Uhr O bis 15.30 Uhr O bis 16.00 Uhr 

O Mittwoch  O bis 14.00 Uhr O bis 15.30 Uhr O bis 16.00 Uhr 

O Donnerstag  O bis 14.00 Uhr O bis 15.30 Uhr O bis 16.00 Uhr 

O Freitag  O bis 14.00 Uhr O bis 15.30 Uhr O bis 16.00 Uhr 

 

Die Mittagsbetreuung beginnt jeweils ab Unterrichtsende (11.20 Uhr, 12.05 Uhr oder 12.50 

Uhr) 

Für die Mittagsbetreuung ist voraussichtlich ein monatlicher Grundbetrag in Höhe von 21 € zu 

entrichten und zusätzlich für jede angefangene Buchungsstunde pro Woche ein Betrag von 

5,50 € pro Monat. Die Aufrundung der Wochenstunden erfolgt ab 16 Minuten. 

 

Mit dem Ende der gebuchten Zeit endet auch die Aufsichtspflicht seitens der Betreuerinnen! 

An den Tagen, für die ein Kind zur Mittagsbetreuung angemeldet ist, besteht 

Anwesenheitspflicht! Für die Kinder der 1. Klasse gilt dies ab dem 2. Schultag. 

Sollte ein Kind an einem dieser Tage dennoch nicht kommen, so muss es rechtzeitig schriftlich 

oder per SMS Tel. 015257448285 mit Datum des Fehltages bei der Mittagsbetreuung 

abgemeldet werden, nur so können wir für die Sicherheit Ihres Kindes sorgen. Sollte ein Kind 

unentschuldigt fehlen, so müssen wir tätig werden – bis hin zur Benachrichtigung der Polizei. 

 

 



Das Kind soll am Mittagessen teilnehmen: 

O  Montag O  Dienstag O  Mittwoch O Donnerstag O  Freitag 

Für das Mittagessen ist eine Pauschale von 12 € im Monat pro gebuchten  Wochentag für 11 

Monate zu entrichten.  

Damit wir Sie in Notfällen erreichen können, bitten wir nachfolgend Ihre Telefonnummer 

anzugeben (evtl. auch mobil, Arbeitsstelle, Vertrauensperson ) 

Name ……………………………………………     Tel.Nr. …………………………………………………… 

Name …………………………………………...     Tel.Nr. …………………………………………………… 

Name …………………………………………...     Tel.Nr. …………………………………………………… 

Name …………………………………………...     Tel.Nr. …………………………………………………… 

 

Abholung: 

Mein Kind 

O wird abgeholt 

O darf alleine heimgehen 

oder 

Ihr Kind soll mit dem Bus heimfahren (es muss bis 14.00 Uhr gebucht werden): 

O mein Kind soll mit dem Bus um 12.50 Uhr heimfahren 

Sollte der letzte Bus bereits vor 12.50 Uhr fahren 

O werde ich mein Kind persönlich abholen 

O soll mein Kind mit dem letzten Bus heimfahren. 

 

 

Ort, Datum                                                  Unterschrift der Erziehungsberechtigten  

  



Bitte zurücksenden an:  
 
Gemeinde Vilsheim 
Schulstraße 5 
84186 Vilsheim 

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT (Einzugsermächtigung)   
 
  

Auftraggeber            zurück an: 

 

 

 

 

Objekt:______________________PK-Nr.:____________________  

 

Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE0800000000112151 

Mandatsreferenz: Wird separat mitgeteilt 

 
SEPA-Lastschriftmandat: 

Ich ermächtige die Gemeinde Vilsheim, wiederkehrende Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gemeinde Vilsheim auf mein Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. 

 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 

belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

 

Name und Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 
__________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

Kreditinstitut (Name):_____________________________BIC __ __ __ __ __ __ __ __ __  

IBAN des Zahlungspflichtigen:    

DE __ __ | __ __ __ __ __ __ __ __ |  __ __ __ __ __ __ __ __ __ __   

 

Hinweis: Das Mandat kann für folgende Leistungen eingesetzt werden: 
 

                                  

 Mittagsbetreuung Grundschule                                        
 

Wenn das Konto des Auftraggebers die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 

kontoführenden Geldinstituts (s.o.) keine Verpflichtung zur Einlösung. 

Die Überweisungsträger/Lastschriften enthalten die Angabe des Zahlungsgrundes und werden an die von Ihnen 

bezeichnete Bank weitergegeben. 

 

Ort, Datum             

                                                                                      

_____________________________________________                                                                                                                       

Unterschrift des Zahlungspflichtigen (bzw. aller Kontoinhaber)   
 

Name und Anschrift des 

Zahlungsempfängers: 

Gemeinde Vilsheim 

Schulstraße 5 

84186 Vilsheim 

Tel. 08706/9485-10 

 



Persönliche Angaben 

Name des Kindes ___________________________________ 

Allergien/chronische Krankheiten/besondere Hinweise 

___________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ 

Dem Betreuungspersonal ist es nicht gestattet mitgebrachte Medikamente zu verabreichen.  

In Notfällen ist das Personal berechtigt, (wenn unter den angegebenen Telefonnummern niemand zu erreichen 

ist), den Notarzt zu verständigen. 

__________________________________           ____________________________________________ 

Ort, Datum        Unterschrift des Erziehungsberechtigten 

 

Einverständnis zur Kommunikation 

Im Sinne einer optimalen Förderung des Kindes gehört es zum Grundverständnis einer guten Zusammenarbeit 

zwischen Schule, Mittagsbetreuung und Elternhaus, dass die Betreuerinnen gegebenenfalls das Gespräch mit 

Lehrkräften suchen und Informationen austauschen. Zögern Sie auch nicht, das Gespräch mit uns zu suchen, 

falls Sie Fragen oder Anmerkungen zum Befinden Ihres Kindes in der Gruppe haben. Mit dem Austausch von 

Informationen bin ich als Erziehungsberechtigter einverstanden. 

____________________________________        __________________________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift des Erziehungsberechtigten 

 

Einwilligungserklärung 

Diese Einwilligungserklärung ist verbindlicher Bestandteil des Betreuungsvertrages vom _______________ und 

gilt für das    Schuljahr 2024/2025.  

Hiermit willige ich ein, dass Fotoaufnahmen, die im Betreuungsalltag, auf Ausflügen und Festen erstellt werden 

und auf denen mein Kind abgebildet ist 

O auf die Homepage der Grundschule gestellt werden dürfen 

O in der Tageszeitung erscheinen dürfen 

O in der Grundschule ausgehängt werden 

____________________________________                ______________________________________ 

Ort, Datum                Unterschrift des Erziehungsberechtigten 

Hinweis nach Art. 13 Datenschutz-Grundverordnung: Verantwortlich für die Verarbeitung dieser Daten ist die Gemeinde 
Vilsheim, Schulstr. 5, 84186 Vilsheim, datenschutz@vilsheim.de<mailto:datenschutz@vilsheim.de>, Tel. 08706/9485-0. Die 
Daten werden im Rahmen des obengenannten Zwecks erhoben. Weitere Informationen über die Verarbeitung Ihrer Daten 
und Ihre Rechte bei der Verarbeitung Ihrer Daten können Sie im Internet unter https://vilsheim.de/index.php?id=2964,1 
abrufen. Alternativ erhalten Sie diese Informationen auch von Ihrem zuständigen Sachbearbeiter. 

https://vilsheim.de/index.php?id=2964,1

