GCGRUNDSCHULE
, KONIGSTADTEN

Modulwechsel fur das Ganztagsangebot
(Pakt fur den Nachmittag)

(Stand 12/2024)

Mein / unser Kind Klasse:

Name, Vorname

besucht derzeit das

O Modul |

O Modul lla O Modul llb
O Modul Il

O Modul IV

der Ganztagsbetreuung der Grundschule Kénigstadten.

Hiermit beantrage/n ich/wir den Wechsel in (Zutreffendes bitte ankreuzen):

Modul | Modul lla Modul Ilb Modul I Modul IV
12:00 Uhr bis 15:00 Uhr 12:00 Uhr bis 15:00 Uhr
7:00 Uhr — 8:00 Uhr warmes Mittagessen kaltes, selbst mitge- 15:00 Uhr bis 16:00 Uhr ~ 16:00 Uhr bis 17:00 Uhr
25 Euro/Monat 50 Euro/Monat + 4,60 brachtes Mittagessen 20 Euro pro Monat 25 Euro pro Monat
Euro/Essen 50 Euro/Monat

O O O O O

Begrindung:

Neue Bankverbindung:[o[E] [ [T T T T 1T T 1T T 1]

Mit meiner/unserer Unterschrift erklare/n ich/wir uns einverstanden, dass die monatlichen Gebiihren von der DGT fiir die GSKO eingezogen wer-
den! Die Rahmenbedingungen des Ganztagsangebotes (siehe Flyer) habe/n ich/wir zur Kenntnis genommen und akzeptiere/n sie!

Ort, Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Hinweis: Qber einen Modulwechsel entscheidet die Ganztagskoordinatorin mit der Leitung PfdN gemaR den giltigen Richtli-
nien. Die Anderung ist erst nach schriftlicher Bestatigung gultig.

Bei Rickfragen wenden Sie sich bitte an die Ganztagsleitung:

D4 Forsthausstrae 11, 65428 Risselsheim
& 06142 /30173-0 (-20), = 06142 / 30173-15
www.grundschule-kénigstadten.com

@ ganztag3809@schule.hessen.de


http://www.grundschule-königstädten.com/

