Forderkreis Nordschule e.V. Nordschule OGGS

Nordstr.30 57072 Siegen Nordstr.30 57072 Siegen
Tel.:0271/250 15 63 Tel.: 0271/52918
E-Mail: nordschule.ogs@jung-siegen.com E-Mail: nordschule-siegen@t-online.de

Verbindliche Anmeldung zur offenen Ganztagsbetreuung fur das
Schuljahr 2025/26 8:00 bis 16:00 Uhr (ab 15:00Uhr kann lhr Kind abgeholt
werden), Anmeldeschluss 30.04.2025!!

Bitte vollstandig ausfillen

1.1) Angaben zum Betreuungskind

Nachname :

Vorname: Geb. Datum:
Klasse: Alter: Konfession:
PLZ/Wohnort:

Stralle:

Allergien oder Unvertraglichkeiten:

1.2) Angaben zu den Erziehungsberechtigten

Nachname:

Vorname:

Tel. privat: Tel. dienstlich:

E-Mail Adresse:

Mutter Vater
Berufstatig: Ja U nein ] Ja [ nein [
Arbeitszeit von .....bis
............. uhr bis............... Uhr | ........ Uhr bis ...........Uhr
Adresse Arbeitgeber:

Tel.-Nr.: Tel.-Nr.:



mailto:nordschule-siegen@t-online.de

2.) Der Kostenbeitrag fiir die ganztagliche Betreuung wird von Stadt Siegenfiir 12 Monate
erhoben und eingezogen. Uber die Hohe des Betrages bekommen Sie Post von der Stadt
Siegen.

Bruttojahreseinkommen 1. Kind

unter 40,000,00 Euro 0,00 Euro
ab 40,000,00 Euro 47,60 Euro
ab 45,000,00 Euro 54,40 Euro
ab 50,000,00 Euro 61,20 Euro
ab 55,000,00 Euro 71,40 Euro
ab 60,000,00 Euro 86,70 Euro
ab 65,000,00 Euro 105,40 Euro
ab 70,000,00 Euro 115,60 Euro
ab 80,000,00 Euro 122,40 Euro
ab 90,000,00 Euro 129,20 Euro
ab 100,000,00 Euro 137,70 Euro
ab 120,000,00 Euro 149,60 Euro
ab 140.000.00 Euro 161,50 Euro
ab 150,000,00 Euro 221,70 Euro

Aufgrund des Ratsbeschlusses der Stadt Siegen vom 22.06.2023 besteht Beitragsfreiheit fur
ein Geschwisterkind, wenn zwei Kinder einer Familie gleichzeitig in einer Tageseinrichtung,
Tagespflege oder Offenen Ganztagsschule betreut werden. Dabei entfallt der geringere Beitrag.
Werden drei oder mehr Kinder einer Familie in einer Tageseinrichtung, Tagespflege oder
Offenen Ganztagsgrundschule in der Stadt Siegen betreut, entfallt der Beitrag fur alle diese
Kinder.

Der Zeitrahmen des Offenen Ganztages erstreckt sich unter Einschluss der allgemeinen
Unterrichtszeiten.

Montag: 7:45 —16:00 Uhr (nur Ag-Kinder bis 16:30 Uhr)

Dienstag: 7:45 —16:00 Uhr

Mittwoch:  7:45-16:00 Uhr

Donnerstag: 7:45-16:00 Uhr

Freitag: 7:45 —15:00 Uhr

Nehmen die Kinder an einer AG teil, kdnnen Sie erst nach deren Beendigung abgeholt
werden!!

Die Kinder der 3. und 4. Klasse werden mittwochs bis freitags um 14:30 Uhr von den
Mitarbeitern der Blue Box abgeholt und kénnen dort an Ag’s teilnehmen. Sie missen an
den Tagen dort abgeholt werden!

Sollte dies nicht gewlinscht werden, missen die Kinder an diesen Tagen um 15:00 Uhr in
der Betreuung der Nordschule abgeholt werden!



3.) Aufsichtspflicht / Abholung

Wahrend der Betreuungszeit dieses Vertrages obliegt die Aufsichtspflicht den Mitarbeitern und
Mitarbeiterinnen der OGS. Die Aufsichtspflicht wird langstens bis Ende der Betreuungszeit
wahrgenommen.

Sollten Sie sich bei der Abholung verspaten sind Sie verpflichtet der Betreuung unverzuglich
Bescheid zu geben. Ansonsten tragen Sie alle anfallenden Kosten, die durch die Betreuung nach
Betreuungsschluss enstehen! (25,- € pro angefangene Stunde )

Nach diesem Zeitpunkt sowie auf dem Hin- und Rickweg zur und von der Schule obliegt die
Aufsicht Uber die Kinder allein den Eltern als Personensorgeberechtigten.

Im Falle eines Unfalls auf dem Weg nach Hause, gelten die normalen Haftungsanspruche Gber die
Unfallkasse NRW (der Schulweg muss allerdings eingehalten werden)

Die Erziehungsberechtigten sind in jedem Fall verpflichtet, Abwesenheit /Krankheit des Kindes
rechtzeitig anzuzeigen!

Zur Sicherheit fragen wir allerdings die Abholsituation ab:

Mein Kind darf alleine nach Hause gehen | jald] nein (I nach Absprache []

Zur Abholung berechtigte Personen

Name Telefonnummer

4.) Mittagessen
Verbindliche Anmeldung

Hier bitte ankreuzen, ob die Teilnahme am Mittagessen gewlnscht wird:
Bei der Zubereitung des Essens wird kein Schweinefleisch verwand!!

ja nein

Mein Kind nimmt verbindlich am Mittagessen teil

Mein Kind darf Rindfleisch/ Geflligel /Fisch essen

Mein Kind darf nur vegetarisch essen




Die Kosten fur das Mittagessen betragen 60 € im Monat. Wenn Sie Selbstzahler sind richten
Sie bitte einen Dauerauftrag bei Ihrer Bank ein!!

Bankdaten.

Konto: Férderkreis Nordschule e.V. Siegen

Sparkasse Siegen

IBAN DE 83 460 500 0100 20 28 20 83

Verwendungszweck: Mittagessen, Monat und Name des Kindes

Antrage fur den Zuschuss zum Mittagessen sind dem Antrag angeheftet

5.) Dauer

Der Betreuungsvertrag wird fur ein Schuljahr abgeschlossen. Der Vertrag endet automatisch zum
Schuljahresende und bedarf keiner Kiindigung. Zu Beginn eines neuen Schuljahres wird ein neuer
Vertrag ausgefertigt.

6.) Kiindigungsgriinde

Das Recht der Vertragsparteien zur Kiindigung aus wichtigem Grund bleibt unberthrt. Ein
wichtiger Grund zur Kiindigung durch die Personensorgeberechtigten liegt insbesondere vor,
wenn

o der Wohnort des Kindes wechselt
o die Personensorge wechselt
o bei dem Kind eine langerfristige mit arztlichem Attest bescheinigte Krankheit besteht

o eine Betreuung unter padagogischen Gesichtspunkten nicht mehr mdglich ist

Dem Trager steht ein auRerordentliches Kindigungsrecht aus wichtigem Grund zu, wenn

o Die Personensorgeberechtigten mit ihrer Beitragspflicht oder der Pflicht zur Zahlung des
Verpflegungsentgelts trotz schriftlicher Zahlungsaufforderung insgesamt mehr als drei
Monate im Ruckstand sind

o Das Kind trotz Aufforderung langer als 4 Wochen unentschuldigt fehlt
o Das Kind die OGS nicht regelmalRig besucht
o Die Angaben, die zur Aufnahme des Kindes gefiihrt haben, unrichtig waren

o Eine weitere Betreuung in der OGS aufgrund des Verhaltens des Kindes oder der
Personensorgeberechtigten nicht zumutbar ist.



7.) Datenschutz

Bitte denken Sie daran Anderungen der Anschrift sowie der Telefonnummer umgehend
mitzuteilen.

Ich/Wir sind damit einverstanden, dass Name, Adresse unseres Kindes und unsere Telefonnummer
von den Mitarbeiter/innen des Offenen Ganztages an die Kooperationspartner der
Nachmittagsangebote weitergegeben werden.

Ich habe alle Informationen zur Kenntnis genommen
Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der oben gemachten Angaben.

Siegen, den
Datum, Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Mitteilung tber die Neuaufnahme eines Kindes



Grundschule/MaBnahmetrager
OGGS Nordschule Nordstr.30, 57072 Siegen /Forderkreis Nordschule Siegen e.V.

Name des Kindes:

Vorname des Kindes: Geburtsdatum:

Name und Anschrift der/des Erziehungsberechtigten:

Telefon Nr.: E-Mail:

Aufnahmedatum: 01.08.2025

Betreuungsform:

O OGS

[1 Ferienbetreuung Wochen:

Weitere/s Geschwisterkind/er (Name und Kindergarten/Kinderpflegeperson/ OGS)

1.

Siegen,den 2025

(Ort/Datum) (Unterschrift MA Grundschule/Malinahmetrager)

Siegen,den 2025

(Ort/Datum) (Unterschrift Kostenpflichtige (Eltern)

Kreis Siegen-Wittgenstein
Bildung und Teilhabe
Koblenzer Str. 73

57072 Siegen Eingangsstempel




Antrag ,,Mittagessen in der Schule*

(Bitte fur jedes Kind einen Antrag ausftillen)
Name, Vorname des Kindes Geburtsdatum

Name der Schule / Ort
OGGS Nordschule, Nordstr.30 57072 Siegen

Name, Vorname Antragsteller Geburtsdatum

Postanschrift Telefon

Bezug von Leistungen nach

[IseB 1 [ SGB XiI (3. od. 4. Kapitel) [_]Wohngeldgesetz [] § 6 a BKGG (Kinderzuschlag)
Bitte aktuellen Bescheid Bitte aktuellen Bescheid Bitte aktuellen Bescheid in
Kopie beifugen in Kopie beifuigen in Kopie beiftigen

Hiermit beantrage ich fur die/den o.g. Schulerin/Schiler die Ubernahme der Kosten fiir die Teilnahme an
einer gemeinschaftlichen Mittagsverpflegung in der Schule im Rahmen der Leistungen zur Bildung und
Teilhabe.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass die Stelle, mit der die Leistungen abgerechnet werden, liber die
Bewilligung der Leistungen benachrichtigt wird.

Ich bin damit einverstanden, dass zur Klarung der Anspruchsberechtigung, die Schweigepflicht der jeweils
beteiligten Behorde insoweit aufgehoben ist und die notwendigen Informationen weitergegeben werden
darfen.

Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben. Ich werde dem zusténdigen Leistungstrager unverziglich
alle Anderungen mitteilen, die Auswirkungen auf die Leistung haben kénnen.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller

Bestatiqunqg der Schule

Es wird bestatigt, dass die 0. g. Person an unserem Angebot einer gemeinschaftlichen Mittagsverpflegung
teilnimmit.

Anbieter der Mittagsverpflegung (Name, Adresse, Telefon, E-Mail - ggf. Stempel )

Forderkreis Nordschule Siegen e.V.

Nordstr.30
57072 Siegen

IBAN BIC Kreditinstitut
DE 83 460 500 010 020 28 20 83 Sparkasse Siegen

Verwendungszweck (ansonsten wird bei der Uberweisung der Name des Berechtigten angegeben)
Mittagessen

Kosten pro Monat Umfang des Angebotes

60 € Manat Euro Dtéglich 5 Mahlzeiten pro Woche
Siegen,den
Ort, Datum Unterschrift / Stempel der Schule

OGGS Nordschule der Universitatsstadt Siegen
Nordstr. 30 57072 Siegen Tel.:0271/52918
Betreuung: Tel.: 0271/250 15 63 E-Mail: nordschule.ogs@jung-siegen.com



mailto:nordschule.ogs@jung-siegen.com

Antrag zur Befreiung von der Teilnahme am Offenen Ganztag
RegelmaRige Freistellung

Name des Kindes:

Zeitraum:

(z:B.: 3 Monate; von .....bis; 1.Halbjahr; Schuljahr)

Ich beantrage, mein Kind aus folgenden Griinden, ganz oder teilweise vom Offenen Ganztag zu befreien.

regelmaRig regelmaRig Grund der Freistellung

[] montags [] direkt nach Lum e, Uhr
Unterrichtsschluss

[] dienstags [] direkt nach L]
Unterrichtsschluss (10 PR Uhr

] mittwochs 1 direkt nach ]
Unterrichtsschluss (]2 PRU Uhr

[J donnerstags [] direkt nach L]
Unterrichtsschluss (]2 PRR Uhr

[] freitags [] direkt nach L]
Unterrichtsschluss (]2 PRU Uhr

*Mogliche Freistellungdgriinde,z.B.: Training im Spoertverein, regelmalige Terapien, Herkunftssprachlicher
Unterricht

Sonstiges:

Ort,Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Zur Vorlage bei der Schulleitung /in der OGS
Antrag wurde genehmigt [] wurde nicht genehmigt [

Datum: Unterschrift Schulleitung Unterschrift OGS




