
  
 

ANMELDUNG OFFENE GANZTAGSSCHULANGEBOTE 
SCHULJAHR 2023/2024 

CJD Jugenddorf 

Christophorusschule 

Oberurff 

Bergfreiheiter Str. 19 

Name d. Schüler/in: ............................................................................... 34596 Bad Zwesten 

Anschrift: ............................................................................... 

.............................................................................. 

www.cjd-oberurff.de 

Tel.: 05626 99 84 40 

Fax: 05626 99 84 55 . 

Telefon: ............................................................................... info.oberurff@cjd.de 

Klasse …..….... Klassenlehrer(in): ………………………………….. 

Ich habe die vertraglichen Regelungen zu den Angeboten der Offenen 
Ganztagsschule Oberurff erhalten und durch Unterschrift auf dieser 
Anmeldung akzeptiert. 
Ich melde mich hiermit verbindlich zur Teilnahme an folgendem Modul der 
Offenen Ganztagsschule Oberurff an. 

Lernwerk 2.2 55€ mtl. 
LRS-Förderung (1x wöchentlich 90min. Gruppe) 
LRS-Förderung intensiv 2er-Gruppe (1x wöchentlich 45min.) 
LRS-Förderung intensiv Einzel (1x wöchentlich 45min.) 

65€ mtl. 
100€ mtl. 
150€ mtl. 
105€ mtl. 
140€ mtl. 
190€ mtl. 

„ 
„ 
„ 

all inclusive 1“ (Lernwerk 2.2 + LRS-Gruppe) 
all inclusive 2“ (Lernwerk 2.2 + LRS intensiv 2er-Gruppe) 
all inclusive 3“ (Lernwerk 2.2 + LRS intensiv Einzel) 

__________________________ ________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift der Schülerin/ des Schülers 

Ich / wir haben als Erziehungsberechtigte des o.g. Kindes die vertraglichen Re- 
gelungen zum Angebot der Offenen Ganztagsschule Oberurff gelesen, zur Kenntnis 
genommen und durch Unterschrift auf dieser verbindlichen Anmeldung akzeptiert. 
Die Kosten für die Leistungen sollen von der CJD Christophorusschule Oberurff von 
folgendem Konto (bitte unbedingt angeben) abgebucht werden: 

Von der Verwaltung 
auszufüllen 

aufgenommen am: 

............................... 

Kontoinhaber _______________________________________________________ von: 

IBAN 

Bank 

_______________________________________________________ 

_______________________________________________________ 

............................... 

buchungstechnisch 

erfasst am: 

. .............................. 

gelöscht zum: 

.............................. 

__________________________ ________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift gesetzl. Vertreter . 


