C
JADEHOCHSCHULE

Wilhelmshaven Uldthuvq Elsfleth
¢
Kinderferienbetreuung in den Schulferien 2026 mit der Evangelischen
Familienbildungsstatte

Verbindliche Anmeldung zur Ferienbetreuung fiir Schulkinder im Alter von 6 bis 10 Jahren vorbehaltlich der
Verfligbarkeit von freien Betreuungsplatzen. Bitte pro Kind einen Anmeldebogen verwenden; per Hauspost
an die Gleichstellungsstelle oder per E-Mail an familienservice@jade-hs.de!

[ 23. Médrz —27. Marz 2026

[ 30. Marz —02. April 2026 (Montag bis Donnerstag)

[J 06. Juli—10. Juli 2026
[J 13. Juli—17. Juli 2026
[ 03. August — 07. August 2026

(] 10. August — 12. August 2026 (Montag bis Mittwoch)

(] 12. Oktober — 16. Oktober 2026
(] 19. Oktober — 23. Oktober 2026

Betreuungszeit: 7:30 bis 14:30 Uhr

Kosten: Selbstkostenbeitrage pro Teilnehmer_in und Woche, inkl. Mittagessen: 25 Euro fiir Beschaftigte, 15
Euro fiir Studierende

Die Kosten betragen 110 Euro pro Teilnehmer_in und Woche. Ein GroRteil dessen kann durch Mittel des
Professorinnenprogramms gedeckt werden. Bei unentschuldigtem Nichterscheinen der Kinder miissen 50%
des Gesamtbetrags lbernommen werden.

Anmeldeschluss:
08. Mérz 2026 (Osterferien)
21. Juni 2026 (Sommerferien)

27. September 2026 (Herbstferien)


mailto:familienservice@jade-hs.de

Teilnehmer_in:

Name, Vorname:

Geburtsdatum:

Geschlecht:

Adresse:

Mobilnummer (falls vorhanden):

Erziehungsberechtigte:

Name, Vorname:

Adresse:

Mobilnummer:

Telefonnummer:

E-Mailadresse:

Abholerlaubnis

AuBer mir dirfen folgende Personen mein/unser Kind von der Ferienbetreuung abholen:

Name Anschrift

Telefonnummer

Haftpflichtversicherung: [ Ja [ Nein
Vollstandiger Masernimpfschutz: [ Ja L] Nein
Letzte Tetanusimpfung:

Allergien und Unvertraglichkeiten:

Freiwillige weitere Angaben (gesundheitliche Hinweise etc.):




Erlaubnis:
Ich erlaube meinem/wir erlauben unserem Kind, an allen Veranstaltungen (auch an Ausfliigen, etc.) der
Gruppe teilzunehmen. [ Ja L] Nein

Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass die erstellten Fotos fiir Veroffentlichungen genutzt werden
dirfen. [ Ja ] Nein

Datenschutz: Ihre Angaben werden grundsatzlich vertraulich behandelt und ausschliefRlich an den mit der
Bearbeitung betrauten Dienstleister ,Evangelische Familienbildungsstatte Friesland-Wilhelmshaven”
Ubermittelt. Nach Abschluss der Kinderferienbetreuung werden alle Angaben geldscht.

Betreuung und Aufsichtspflicht:

Die Ev. Familien-Bildungsstatte setzt fachlich und padagogisch geeignete Mitarbeiter_innen fiir die
Betreuung ein. Die Mitarbeiter_innen der Betreuung haben die Aufgabe, gemeinsam mit Ihren Kindern
bestimmte Angebote und Aktionen zu einem zuvor festgelegten Thema zu gestalten. Die Aufsichtspflicht
liegt in der Zeit von 07.30 bis 14:30 Uhr bei den Mitarbeiter_innen der Betreuer-Teams. lhre Kinder haben
den Anweisungen der Mitarbeiter_innen in dieser Zeit Folge zu leisten. Die Ev. Familien-Bildungsstatte
behilt sich das Recht vor, bei wiederholten VerstéRen gegen Anweisungen der Mitarbeiter/innen lhr Kind
von den , Aktions-Ferien” auszuschlieRen.

Betreuungszeit und Abholung:

Die Aktionsferien enden um 14:30 Uhr. Wenn Sie lhr Kind abholen mdchten, seien Sie bitte plinktlich da.
Um 14:30 Uhr werden alle Kinder auf den Nachhauseweg geschickt. Die Aufsichtspflicht der
Mitarbeiter_innen endet um 14:30 Uhr. Flr den Nachhauseweg sind die Erziehungsberechtigten
verantwortlich.

Haftungsausschluss: Die Ev. Familien-Bildungsstatte (ibernimmt keinerlei Haftung fiir in den Ferien
mitgebrachte elektronische Gerate und/oder Spielzeug.

Mit lhrer Unterschrift erklaren Sie, dass Sie die Informationen erhalten und lhr Kind hierauf hingewiesen
haben.

Die Teilnahmebedingungen im Anschreiben habe ich gelesen und akzeptiert. Ich melde mein/wir melden
unser Kind hiermit verbindlich an.

Ort, Datum Unterschrift des_der Erziehungsberechtigten
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