\ Anmeldung
i %‘ Ferien-
MARKT betreuung

2024

Das Angebot der Ferienbetreuung rich-
tet sich an alle Schulkinder aus dem
Markt Werneck und der Gemeinde
Waigolshausen und wird in den
Raumlichkeiten der Grundschule
Schleerieth durchgeflhrt.

Wir bieten einwochige Durchgange
an. Die Gemeinde bezuschusst die
Ferienbetreuung.

Deshalb kostet Sie ein einwochiger
Aufenthalt, welcher padagogische Be-
treuung und Getranke (Tee, Wasser)
beinhaltet, nur 90 €.

Die Anmeldung mit Einzugsermachti-
gung muss bis 17.03.2024 beim Markt
Werneck eingegangen sein.

Auf der Rlckseite finden Sie das Anmel-
deformular sowie die Einzugsermachti-
gung fiur die Zahlung der entsprechen-
den Buchung.

Gesamtzeitraum:
Montag bis Freitag, 7.30 — 16.00 Uhr

Bringzeit: 7.30 — 8.30 Uhr
Abholzeit: 15.30 — 16.00 Uhr

Davon abweichende Zeiten nur nach
Absprache.

Oort:

Grundschule Schleerieth
Rundelshaduser StrafBe 1 / Schleerieth
97440 Werneck

Verpflegung:

Wir stellen flr die Dauer der Betreuung
Getranke (Tee, Wasser) bereit.

Bitte geben Sie Ihrem Kind ausrei-
chend Essen fiir den gesamten Tag
mit.

Gestaltung:

Sportliche Aktivitaten, Bastel- und Ma-
laktionen, gemeinsames Spiel und Er-
holung!

...denn es sind Ferien!

Bitte beachten:

Nur mit einer ausgefiillten Einzugser-
machtigung ist Ihr Kind fir die Betreu-
ung angemeldet.

Sollten weniger als 6 Kinder angemel-
det sein, findet die Betreuung nicht
statt.

Kontakte der Kooperationspartner:

Markt Werneck
Balthasar-Neumann-Platz 8
97440 Werneck

Tel.: 09722-2291

Gemeinde Waigolshausen
Kirchstr. 8

97534 Waigolshausen
Tel.: 09722-9111-0

Idealverein fur Sportkommunikation
und Bildung e.V. (ISB)
FriedrichstraBBe 1

97421 Schweinfurt

Gesamtleitung: Herr Jost

Tel.: 09721-675-444,

E-Mail: hjoest@isb-online.org
WWwWWw.isb-online.org

ISB Schweinfurt in Zusammen-
arbeit mit dem Markt Werneck
und der Gemeinde Waigolshausen.




Anmeldung Ernihrung und Gesundheit: Einzugserméchtigung

Ferienbetreuung 2024 Mein Kind ist Vegetarier: Hiermit erméchtige ich den Markt
Werneck von meinem Konto

90 Euro fir die Betreuung pro Woche
in der ausgewahlten Betreuungszeit

Mein Kind darf bestimmte Speisen
nicht essen?

Hiermit melden wir unser Kind

Welche? : : : :
meines Kindes einzuziehen.
Vorname:
Nachname: Besteht eine Allergie? Kontoinhaber:
Welche?
Geburtsdatum: IBAN
Strae: Welche Reaktion tritt ein? BIC
Postleitzahl:
Ort: Impfschutz gegen Tetanus?
' Krankenkasse meines Kindes:
Name der Eltern: Ort, Datum
Hausarzt meines Kindes:
E-Mail: :
Unterschrift
Handy/ Telefon: Datenschutz Erziehungsberechtigter
Grundschule des Kindes: Darstellung von Fotos in Presse,
Flyer oder Internet
fur folgende Ferienbetreuung Einwilligung CNONE {~e )ik v
verbindlich an: Hiermit willige ich ein, dass der ISB und - ; o
der Markt Werneck Fotos meines Kin- Ausdrucken
Ferien: des, die wahrend der Ferienbetreuung
Osterferien (25.03. — 28.03.2024) ~angefertigt werden, zum Zwecke der b
_ _ Offentlichkeitsarbeit nutzen durfen. I g
Pfingstferien (21.05. — 24.05.2024) _ N _ i
Sommer 1 (19.08. — 23.08.2024) Ja, ich willige ein et I,
Sommer 2 (26.08. — 30.08.2024) Nein, ich willige nicht ein Diss geht gut zuse
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