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Vertrag
Uber die Aufnahme in die Schulbetreuung (THS)

(nge Hausaufgaben e Spide

Zwischen dem Betreuung > Bildung > Erziehung

Franziskanischen Bildungswerk gGmbH, Trager der Schulbetreuung (Training - Hausaufgaben - Spiele),
Niederwaldstr. 1, 63538 Grofl3krotzenburg

Mandatsreferenz-Nr.

und der/den Personensorgeberechtigten

Sorgeberechtigte*r 1 Sorgeberechtigte*r 2

Name, Vorname

Stral’e, Haus-Nr.

PLZ, Ort

Verhaltnis zum Kind

E-Mail
Telefon-Nr.
§ 1 Aufnahme und Betreuungsart

Das Kind

Nachname des Kindes Vorname

Anschrift

Geburtsdatum Geschlecht Klasse (2025/2026) | Klassenlehrer*in
wird mit Wirkung vom 01. August / oder ab fur das Schuljahr 2025/2026 mit der Angebotsart

(falit THS aus) in die THS aufgenommen.

Wounsch der Personensorgeberechtigten:

D a) Hausaufgabenhilfe und mehr in Vollzeit 1. Kind = 145,00 € 2. Kind = 95,00 €
(Mo - Frvon 13.25 Uhr — 15.25 Uhr)

D b) Hausaufgabenhilfe und mehr in Teilzeit 1. Kind = 110,00 € 2. Kind = 75,00 €
(Di, Do, Fr von 13.25 Uhr - 15.25 Uhr)

D ¢) Hausaufgabenhilfe und mehr einzelner Tag 1. Kind 2. Kind
(Aufnahme erfolgt nach Platzkapazitdt zum 1.9.) 1 Tag 55,00 € 40,00 €

Gewiinschte(r) Tag(e): Mo |:| Di |:| Mi |:| Do |:| Fr |:|

Fir die Mittagsaufsicht gelten die Regelungen der Schule. Das Verlassen des Schulgeléndes ist ausdricklich unter-
sagt und kann nur fur GroRRkrotzenburger Schiiler‘innen mit entsprechendem Vordruck gestattet werden.

Hausaufgabenhilfe und mehr in Vollzeit (Mo — Fr in der Zeit von 13.25 Uhr — 15.25 Uhr)

Dieses Angebot findet grundsatzlich nur an Schultagen des Franziskanergymnasiums Kreuzburg statt. Sollte der Un-
terricht verkiirzt stattfinden, 6ffnet die THS direkt nach Schulschluss. Tagliche Betreuung der Kinder von 2 Stunden pro
Schultag.
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Hausaufgabenhilfe und mehr in Teilzeit (Di, Do, Frin der Zeit von 13.25 Uhr — 15.25 Uhr)

Dieses Angebot beinhaltet das Angebot von a) einzig mit der Anderung, dass es nur fiir die Tage Dienstag,
Donnerstag und Freitag angeboten wird. An diesen Tagen kénnen wir garantiert auf altere Schiler*innen, die uns un-
terstuitzen, zurtickgreifen.

Reine Hausaufgabenhilfe, tageweise

Siehe Angebot a), allerdings nur an dem von Ihnen bestimmten Wochentag. Diese Platze werden nach mdglicher
freier Kapazitat in der Gruppe zum 01.09.2025 vergeben. Eine Rickmeldung hierzu erfolgt in der ersten Schulwoche
nach den Sommerferien.

§ 2 Gebiihren

Die unter § 1 vereinbarten Geblihren sind fiir 12 Monate pro Schuljahr (August — Juli inkl.) zu entrichten. Eine Aus-
nahme hiervon bildet das Angebot c). Hier werden die Geblhren fiir 11 Monate (September bis Juli inkl.) erhoben.
Eine ErmaRigung (z.B. fur weitere Kinder) ist nach Absprache mit der Leitung der Einrichtung mdglich, bei Ge-
schwisterkindern zahlt die umfangreichste Buchung als 1. Kind.

Die Bezahlung erfolgt im Voraus jeweils bis zum 5. eines Kalendermonats.

Die Gebuhrenpflicht entsteht mit dem Abschluss dieser Vereinbarung und beginnt zum Aufnahmetag des Kindes. Es
bedarf keiner gesonderten Rechnungsstellung.

Fur die Geblihren ist das SEPA-Lastschriftmandat (Bankeinzugsverfahren) durch unsere Bank vorgesehen. Hierzu
steht das angehangte Formular zur Einzugsermachtigung zur Verfiigung. Bei nicht erfillten Lastschriften behalt sich
der Trager vor, evtl. Kosten in Rechnung zu stellen.

§ 3 Gesundheit

Bei Verdacht oder Auftreten einer ansteckenden Krankheit des Kindes oder einer in der Wohngemeinschaft lebenden
Person gemaf dem Infektionsschutzgesetz besteht die Verpflichtung, die Schulbetreuung THS umgehend zu informie-
ren. Inhalt und Bestimmungen des Infektionsschutzgesetzes sind der Homepage des Franziskanergymnasiums Kreuz-
burg https://franziskanergymnasium-kreuzburg.de/cms/download/elternbrief-zum-infektionsschutz/ zu entnehmen. Die
Personensorgeberechtigten sind zur Selbstinformation verpflichtet und erklaren mit ihrer Unterschrift, dieser Verpflich-
tung nachgekommen zu sein.

Personenspezifische Angaben iber Gesundheit (z. B. Impfstatus, Allergien, etc.), Krankenversicherung und telefoni-
sche Erreichbarkeit in Notfallen sind in der Anlage 2 angegeben. Fir den Besuch der Einrichtung ist ein ausreichender
Masernschutz unabdingbar. Hierzu findet im ersten Schulmonat ein Abgleich mit dem Franziskanergymnasium Kreuz-
burg statt. Sollte sich bei diesem Abgleich ein unzureichender Masernschutz herausstellen, endet der Betreuungsver-
trag mit sofortiger Wirkung. Beitrage werden nicht erstattet.

§ 4 Beendigung / Anderung / Kiindigung

Der Vertrag wird grundsatzlich fur die Dauer eines Schuljahres abgeschlossen und endet automatisch am 31. Juli.
Erweiterungswuinsche kdnnen wir bei entsprechender Platzkapazitat zum 01. des Folgemonats mdglich machen. Ein
Anderungswunsch muss schriftlich mit einer Frist von 14 Tagen mitgeteilt werden. Platzreduzierungen sind nur zum
Schulhalbjahr (01. Februar) umzusetzen.

Wahrend des Schuljahres ist die ordentliche Kiindigung des Vertrages fiir beide Seiten mit einer Frist von einem Mo-
nat zum Ende des Schulhalbjahres (31. Januar) moglich.

Die auerordentliche Kiindigung oder Umbuchung des Vertrages durch den Trager ist ohne Einhaltung einer Frist aus
wichtigem Grund zuldssig. Ein wichtiger Grund liegt insbesondere vor, wenn

1) der Schulvertrag fir o. g. Schuler*in zwischen der Franziskanergymnasium Kreuzburg gGmbH und den Per-
sonensorgeberechtigten aufgehoben wurde;

2) o0.g. Schiiler*in erheblich gegen die in der Schule geltenden Ordnungen, insbesondere gegen die Ordnung
der THS verstolRen hat und Ermahnungen durch die Einrichtungsleitung ohne Erfolg geblieben sind;

3) der/die Personensorgeberechtigte/n mindestens 2 Monate mit der GeblUhrenzahlung im Riickstand sind;

4) das Aufrechterhalten des Angebotes aus wirtschaftlichen und personellen Griinden nicht zumutbar ist.

§ 5 Mitteilungspflicht

Anderungen der persénlichen Verhaltnisse (z.B. Anschriften, Namensénderungen, Personensorge) sowie der telefoni-
schen Erreichbarkeit in Notféllen sind der Einrichtung unverziiglich mitzuteilen. Hierzu zéhlen im Besonderen auch An-
derungen der Klassenzugehorigkeit wahrend der Laufzeit des Vertrages. Die Verantwortung fir die Aktualitat liegt bei
der/den Personensorgeberechtigte/n.

§ 6 Erkléarung zum Datenschutz

Das Kind und als gesetzlicher Vertreter der/die Sorgeberechtigte/n stimmen hiermit zu, dass ihre Daten zu den sich aus
dem Betrieb und diesem Betreuungsvertrag ergebenden Zwecken elektronisch oder schriftlich erhoben, gespeichert,
verarbeitet, verandert und genutzt werden. Dies schlieRt auch die unter den Bedingungen des kirchlichen und staatlichen
Datenschutzes mégliche Ubermittlung an kirchliche und staatliche Stellen mit ein.

Eine Datenubermittlung an nicht kirchliche oder nicht staatliche Stellen oder Personen ist nach §10 des Kirchlichen
Datenschutzgesetzes (KDG) zur Erfillung der in der Zusténdigkeit der Einrichtung oder des Tragers liegenden Aufgaben
zulassig.
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Uber die Kirchliche Datenschutzordnung, einschlieRlich der sonstigen datenschutzrechtlichen Vorschriften sowie die
Daten, die Datenweitergabe und den Datenschutz werden Schilerinnen und Personensorgeberechtigte auf Anforde-
rung naher informiert.

§ 7 Betreuungsrahmen

Um eine gute Betreuung, Bildung und Erziehung des Kindes leisten zu kdnnen, ist eine enge Kooperation zwischen
Elternhaus und THS notwendig. THS-Trager und -Leitung sowie der/die Personensorgeberechtigte/n verpflichten sich
zur gegenseitigen Information und zu einer vertrauensvollen Zusammenarbeit.

Der Kooperationsvertrag zwischen der Franziskanergymnasium Kreuzburg gGmbH und der Franziskanischen Bil-
dungswerk gGmbH bezlglich der Schulbetreuung besagt, dass der Austausch zwischen THS und Schule im Interesse
des einzelnen Kindes Uber dessen Entwicklung sowie Uber mégliche Hilfen, insbesondere mit dem/der zustandigen
Klassenlehrer*in Bestandteil unserer padagogischen Arbeit ist.

Die §§ 7 (Versicherung), 8 (Haftung) und 15 (Gerichtsstand) aus dem Schulvertrag gelten auch fur diese Vereinba-
rung.

§ 8 Einwilligungen / Einverstandniserklarungen

Folgende Angaben sind Bestandteile des Vertrages und von den Personensorgeberechtigten auszufillen:

Anlage 1: v Einverstandniserklarung von Film- und Fotoaufnahmen
liegt bei: jaD nein

Anlage 2: v Notfallbogen (z. B. Angaben zur Gesundheit, Notfallnummern)
liegt bei: ja 4

Anlage 3: ¥ Weitere Einverstandniserklarungen
liegt bei: ja 4

Anlage 4: v/ SEPA-Lastschriftmandat
liegtbei:  ja[ | nein

Durch meine Unterschrift bestatige ich, dass ich mich mit dem Inhalt einverstanden erklare.

Ort Datum

Unterschriften beider Personensorgeberechtigten

GroRkrotzenburg, den

Unterschrift der Einrichtungsleitung

Hinweis fir Ihre Einkommenssteuererkldrung:

Wenn Sie Ihre Kinderbetreuungskosten fir die Schulbetreuung geltend machen méchten,
reichen Sie bitte

o die entsprechenden Kontoausziige als Nachweis Uber die gezahlten Beitrdge
e und eine Kopie dieses Vertrags

im Rahmen lhrer Einkommenssteuererklarung bei dem fur Sie zustandigen Finanzamt ein.

Eine zusétzliche Bescheinigung wird von unserer Seite NICHT erstellt!
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Anlage 1 zum Vertrag fiir die Aufnahme in die Schulbetreuung (THS)

Name des Kindes: Klasse

Schuljahr 2025/26

Verwendung von Film- und Fotoaufnahmen

Hiermit willige ich/willigen wir in die Anfertigung von Fotos/Videos und Tonaufnahmen sowie deren Verdffentlichung
einschlieflich personenbezogener Daten der oben bezeichneten Person in folgenden Medien ein:

= FBW-Zeitung Report und andere schuleigene Schriften (Jubildumsschriften etc.)

= ortliche Tagespresse (Freitag Aktuell, Hanauer Anzeiger, Main-Echo, Offenbach Post etc.) und kirchliche Zeitungen
(z.B. Bonifatiusbote)

= FBW-Homepage

= THS-Rundbrief

= als Printfoto flir Abschiedsgeschenke

Die THS ist berechtigt, Fotos, Videos und Tonaufnahmen zu speichern und bis auf Widerruf zu archivieren.

Es werden nur Personenabbildungen verdéffentlicht, die im Rahmen der THS-Arbeit erstellt und von THS-Mitarbeiterin-
nen und THS-Mitarbeitern autorisiert wurden. In Online-Veroffentlichungen werden keine vollstandigen Namen ver-
wendet.

Veréffentlichungen im Internet / Datenschutzrechtlicher Hinweis:

Bei einer Verdffentlichung im Internet kénnen die personenbezogenen Daten (einschlieBlich Fotos) weltweit abgerufen
und gespeichert werden. Die Daten kdnnen damit etwa auch Uber so genannte Suchmaschinen aufgefunden werden.
Auch von der Schule bereits entfernte Daten kdnnten u.U. weiterhin tUber die Archivfunktion im Internet aufgerufen
werden. Es kann nicht ausgeschlossen werden, dass andere Personen oder Unternehmen die Daten mit weiteren im
Internet verfiigbaren personenbezogenen Daten verkniipfen und damit ein Persodnlichkeitsprofil erstellen, die Daten
verandern oder zu anderen Zwecken verwenden.

Die Rechteeinraumung an den Fotos erfolgt ohne Vergiitung und umfasst auch das Recht auf Bearbeitung, soweit
diese nicht entstellend ist.

Die Einwilligung ist jederzeit schriftlich bei der THS-Leitung widerruflich.

Wird die Einwilligung nicht widerrufen, gilt sie zeitlich unbeschrankt, d.h. tber das Schuljahr und auch uber die Schul-
zugehorigkeit hinaus. Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf der Einwilligung entste-
hen keine Nachteile.

Ort Datum

Unterschrift eines Personensorgeberechtigten

Unterschrift des Kindes
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Anlage 2 zum Vertrag fiir die Aufnahme in die Schulbetreuung (THS)

Name des Kindes: Klasse

Schuljahr 2025/26
Angaben zur Gesundheit

Folgende gesundheitliche
Auffalligkeiten kénnen flr
die Betreuung des Kindes
bedeutsam werden

z.B. Allergie

Kinderarztpraxis: Tel-Nr.

Anschrift:

Krankenkasse Kind: Versichert Gber:

e Tetanus-Impfungen (Jeweils Datum der Impfung eintragen):

Grundimmunisierung 1. Auffrischung 2. Auffrischung

Notfall-Telefonnummern:

Ansprechpartner*in 1 Ansprechpartner*in 2 Ansprechpartner*in 3

Name, Vorname

Verwandtschaft
oder Bezug zum Kind

Tel.-Nr. privat

Tel.-Nr. mobil

Tel.-Nr. dienstlich

Weitere persdnliche Angaben zum Kind / zu den Personensorgeberechtigten:

Sorgeberechtigte*r 1 Sorgeberechtigte*r 2
Name, Vorname
Beruf
Arbeitgeber
Diensttelefonnummer
Geburtsdatum
Nationalitat
Nationalitat Kind: Konfession Kind:
Geburtsort Kind: Muttersprache Kind:

Die Personensorge fir das angemeldete Kind liegt bei beiden Eltern gemeinsam
ausschlieRlich bei einem Elternteil:
bei einer anderen Person:

Ort Datum

Unterschrift eines Personensorgeberechtigten
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Anlage 3 zum Vertrag fiir die Aufnahme in die Schulbetreuung (THS)

Name des Kindes: Klasse

Schuljahr 2025/26
Folgende Punkte sind Bestandteil unserer Arbeit; sollten Sie mit einem Punkt nicht einverstanden sein, kdnnen Sie
diesen nach Ricksprache streichen.

Verwendung E-Mail-Adresse
Hiermit willige/n ich/wir ein, dass an meine/unsere angegebene E-Mail-Adresse/n der THS-Rundbrief gesendet
wird.

Dnur Sorgeberechtigte*r 1 Dnur Sorgeberechtigte*r 2

Hiermit willige/n ich/wir ein, dass meine/unsere E-Mail-Adresse/n als Kontaktadresse dem Elternbeirat der
Gruppe, die mein/unser Kind besucht, zur Verfiigung gestellt wird.

Dnur Sorgeberechtigte*r 1 Dnur Sorgeberechtigte*r 2

Regelung fur den Heimweg / Abholberechtigte
Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass mein/unser Kind nach Absprache mit dem Personal alleine nach Hause
gehen kann. Ich/wir verpflichte/n mich/uns, alle daraus erwachsenden Anspriiche zu ibernehmen und stelle/n die
Leitung und das Personal der Einrichtung von aller Verantwortung frei.

Mein Kind nutzt in der Regel (bitte ankreuzen):

|:| den Schulbus: ORMV566 Richtung Hanau OFahrgemeinschaft Richtung Rodgau
OMKK51/60 Richtung NeuenhaBIauOZuber Richtung Seligenstadt

|:| andere Moglichkeit (wird abgeholt, fahrt Fahrrad, ...)

Folgende Person (auRer den Personensorgeberechtigten) darf mein / unser Kind im Notfall abholen:

Name:

Anschrift:

Tel.-Nr.:

Bezug zum Kind:

Die Personensorgeberechtigten geben eine schriftliche Erklarung ab, wer aufler ihnen zur Abholung des Kindes
berechtigt ist. Dazu bedarf es einer einvernehmlichen schriftlichen Regelung zwischen den Personensorgeberech-
tigten und dem Personal. Die Personensorgeberechtigten sind verantwortlich, diese Abholregelung kontinuierlich
zu aktualisieren. Die abholberechtigten Personen missen sich ausweisen kdnnen.

Regelung fur die Teilnahme an Ausfligen/Exkursionen

Mein/unser Kind darf an Ausfliigen der THS (Wanderungen/Exkursionen) teilnehmen. Ja D Nein D
Mein/unser Kind darf nach Absprache mit dem Personal von Ausflugszielen den Heimweg  Ja D Nein D
antreten.

Mein/unser Kind darf unter Beriicksichtigung der gesetzlichen Vorgabe flr Ja D Nein D
Freizeitaktivitaten im tragereigenen Kleinbus mitfahren.

Mein/unser Kind darf im Rahmen des Freizeitprogramms in Kleingruppen ab Ja D Nein D

3 Kindern ohne zusatzliche Aufsichtsperson in GroRkrotzenburg unterwegs sein.

Schweigepflichtentbindung (kann auch wéhrend des Schuljahres erganzt werden):

|:| Hiermit entbinde/n ich/wir die padagogischen Mitarbeiter/innen gegenliber den folgenden Institutionen von der
Schweigepflicht:

Ort Datum

Unterschrift eines Personensorgeberechtigten
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Anlage 4 zum Vertrag fiir die Aufnahme in die THS (Schulbetreuung)

Name des Kindes:

Klasse

Sepa-Lastschriftmandat

Schuljahr 2025/26

Mandatsreferenz:
(wird separat vom FBW mit-
geteilt)

Vorname und Name (Konto-
inhaber)

Stralle und Hausnummer

PLZ /Ort

an: Franziskanisches Bildungswerk gGmbH, THS. Glaubiger-ID: DE63THS00000219122.

Ich/wir ermachtige/n das Franziskanische Bildungswerk gGmbH Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Fran-
ziskanischen Bildungswerk auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinsti-

tut vereinbarten Bedingungen.

Kontonummer

Bankleitzanhl

IBAN

DE

Kreditinstitut:
(Name und BIC)

Dieses Mandat gilt fir den Einzug von Gebuhren fir die Betreuung in der THS. Alle weiteren Details ent-
halt der Betreuungsvertrag. Diese Einzugsermachtigung erlischt automatisch mit Ende des Betreuungsver-

trags.

Ort

Datum

Unterschrift Kontoinhaber

Franziskanisches Bildungswerk gGmbH Tel.: 06186 — 916 715 THS-Biiro

THS (Training « Hausaufgaben « Spiele)

Niederwaldstr. 1
63538 GroRkrotzenburg

Fax: 06186 — 916 807
www.fbw.kreuzburg.de
ths@fbw.kreuzburg.de

Bankverbindung:

Sparkasse Hanau, Kto. Nr.: 38 001 962
IBAN: DE15 5065 0023 0038 0019 62
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