Antrag auf ergénzende Férderung und Betreuung bej;

fur die Jahrgangsstufen 1-4

an Grundschulen und Schulen mit sonderpadagogischem Férderschwerpunkt

Nur vom Jugendamt auszufiillen! Eingangsdatum:

Bezirksamt von Berlin
Abteilung Aktenzeichen

Sachb.: Frau/Herr Telefon:

Von der/den antragstellenden Person/en auszufiillen

Hinweis: Alle Angaben im Anmeldeformular unterliegen dem Sozialgeheimnis.
Der Antrag ist i.d.R. fiir Schulanfianger bei der Schulanmeldung in der Grundschule abzugeben!
Kreuzen Sie Zutreffendes bitte an und fillen Sie den Bogen bitte deutlich aus.
Sollten sich in der Zeit zwischen Anmeldung und Abschluss eines Betreuungsvertrages Anderungen inshe-
sondern in lhrer Familien- oder Arbeitssituation ergeben, mussen Sie dies unverziglich mitteilen.

Antragsdatum
1. Ich/Wir beantrage(n) einen Platz fiir das am 1. August beginnende Schuljahr | /
bzw. ab far
1.1 mannlich
Name des Kindes Vorname des Kindes Geburtsdatum weiblich

Nationalitat

Wohnanschrift des Kindes

Angaben zu den Erziehungsberechtigten
(Hinweis: Wenn Sie als Erziehungsberechtigte getrennt leben und gemeinsam sorgeberechtigt sind, einigen Sie sich bitte auf
einen flr das Verfahren Empfangsbevollmachtigten.)

1.2

(Nichtzutreffendes bitte streichen) (Nichtzutreffendes bitte streichen)

Mutter /Pflegeperson Vater /Pflegeperson

Empfangsbevollmachtigte Empfangsbevollmachtigte
Name Name
Geburtsname Geburtsname
Vorname Vorname
Geburtsdatum Geburtsdatum
Meldeanschrift wie Anschrift des Kindes oder Meldeanschrift wie Anschrift des Kindes oder
StraBe/Nr. StraBe/Nr.
Telefon Telefon
Berlin tagstber Berlin tagstber
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3.1

3.2
3.21

Angaben zur bisherigen Betreuung

a) Das Kind ist Schulanfanger/in

b) Das Kind besucht bereits eine Schule

Zur Zeit Betreuung in Kita/Tagespflege

Ja

Nein

Gaf. Anschrift:

Schule:

(bisher keine ergédnzende Forderung und Betreuung)

c) Das Kind nimmt an der erganzenden Forde-
rung und Betreuung durch die Schule teil. Der
Betreuungsumfang soll erweitert werden.

(]

Schule:

Klassenstufe/Klasse:

Schule:

d) Das Kind nimmt an der ergianzenden Férderung
und Betreuung durch die Schule teil und soll in
der Klassenstufe 5 oder 6 weiter betreut werden.

(]

Jahrgangsstufe/Klasse:

Jahrgangsstufe/Klasse:

Angaben, die fiir eventuelle Personalzuschlige erforderlich sind

Wird in der Familie Glberwiegend deutsch gesprochen?

Ist das Kind behindert?

L] s

]

Bitte geben Sie an, ob eine der beiden folgenden Zuordnungen besteht und fligen die entsprechenden Unterlagen in Kopie bei

Zuordnung zu §§ 53/54 SGB XII

Ja

Nein

Nein

Nein Ausstellende Stelle/Geschaftszeichen :

Eingliederungshilfe
nach 35a SGB VIII?

Gultigkeit bis:

Bitte geben Sie auch an, ob und in welcher Hohe bereits ein aus einer vorhandenen oder drohenden Behinderung folgender (ggf. be-
fristeter) Bedarf an zusétzlichem padagogischem Personal durch das Jugendamt festgestellt worden ist.

Zusatzlicher padagogischer Bedarf festgestellt?

4.

4.1

4.2

4.3

Ja,

Nein

Begriindungen fiir den Antrag auf erganzende Foérderung und Betreuung

Arbeits-/Ausbildungsverhiltnis der Eltern bzw. Pflegeperson/en, die mit dem Kind zusammenleben

Mutter/Pflegeperson

Vater/Pflegeperson

Sind Sie erwerbstatig / in Ausbildung?

(z.B. Studium, Lehre, QualifizierungsmaBnahme,

- Nachweise bitte beifligen -)

Dauer der bedarfsbegriindenden Tatigkeit
Wegezeiten — insgesamt — (tdglich)

Derwerbstétig D Ausbildung

Von bis

Uhr

Stunden

Derwerbstétig D Ausbildung

Von bis Uhr

Stunden

Beabsichtigen Sie ein Arbeits-/Ausbildungsverhaltnis aufzunehmen und benétigen Sie daher eine
Betreuung, die liber das Angebot der verlasslichen Halbtagsgrundschule hinausgeht?

Mutter/Pflegeperson

Vater/Pflegeperson

Bitte konkrete Begriindung angeben

Ja Nein

Ja Nein

Liegen weitere padagogische, soziale oder familiire Griinde fiir den gewiinschten Bedarf vor?

Ja, und zwar (Angaben bitte in Stichworten)
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4.4 Lebt das Kind auf Dauer bei anderen Personen (Pflegepersonen)? Ja Nein

4.5 Leben Sie mit dem Kind in einer Einrichtung der Obdachlosenhilfe oder einer anderen Not- / Sammel-

unterkunft? (Heim fiir Flichtlinge, Aussiedler)? Ja Nein

5. Angaben zum Betreuungsbedarf

Ich/Wir bendtige(n) folgenden Betreuungsumfang (einschlieBlich der Ferien)
Die ergénzende Férderung und Betreuung ist kostenpflichtig ”

(Bitte beriicksichtigen Sie Ihre arbeitsbedingten Wegezeiten)
I:I 06.00 Uhr bis 07.30 Uhr
I:I 13.30 Uhr bis 16.00 Uhr

13.30 Uhr bis 18.00 Uhr

06.00 Uhr bis 08.00 Uhr* nur fir Schiilerinnen und Schiiler an Férderzentren fiir geistige Entwicklung
15.00 Uhr bis 16.00 Uhr* nur fir Schiilerinnen und Schiler an Férderzentren fur geistige Entwicklung
15.00 Uhr bis 18.00 Uhr* nur fiir Schiilerinnen und Schiler an Férderzentren fir geistige Entwicklung

tiber 18.00 Uhr hinaus (Hinweis: Bei festgestelltem Bedarf findet die Betreuung in Kindertagespflegestellen statt.)

Bitte begriinden Sie diesen besonderen Bedarf:

Ich bendtige nur in der Ferienzeit eine Betreuung entsprechend den Zeiten der verlasslichen Halbtags-
grundschule von 07.30 bis 13.30 Uhr (kostenpflichtig).

Fir den Fall, dass mein/unser Kind eine Schule im gebundenen Ganztagsbetrieb besucht, bendétige ich

O O O

nur in der Ferienzeit eine Betreuung von 07.30 bis 16.00 Uhr (kostenpflichtiq).

6. Angaben zum Einkommen
Bitte fullen Sie auf dem gesonderten Vordruck die ,Erklarung fir die Festsetzung der Beteiligung
an den Kosten zur erganzenden Férderung und Betreuung von Schiilerinnen und Schilern” aus.
Sollten Sie die erforderlichen Angaben zu lhrem Einkommen nicht machen, wird die héchste Kostenbe-
teiligung festgesetzt.

Ich versichere / Wir versichern, dass die vorstehenden Angaben richtig und vollstindig sind.
Die Daten werden auf Grund von § 19 Absatz 6 und 7 Schulgesetz fir Berlin in Verbindung mit § 7 des Gesetzes zur
Forderung von Kindern in Tageseinrichtungen und Kindertagespflege (Kindertagesforderungsgesetz — KitaF6G) in Ver-
bindung mit den hierzu durch Rechtsverordnung geregelten, maBgeblichen Vorschriften erhoben. Danach

- sind alle fur die beantragte Leistung erheblichen Tatsachen anzugeben,

- kann das Jugendamt Nachweise (iber die Richtigkeit der Angaben verlangen und die Bearbeitung der Anmeldung
solange zurlckstellen, bis unvollstandige oder unrichtige Angaben vervollsténdigt oder korrigiert werden,

- durfen die vorstehenden Angaben von den zustandigen Stellen des Jugendamtes und des Schulamtes zu Zwecken
des Platznachweises und der Planung erhoben, verarbeitet und genutzt werden. Fir Planungszwecke und fiir sta-
tistische Auswertungen sind die erhobenen Daten zu anonymisieren.

(Antragsteller/in) (Antragsteller/in)

Hinweis: Wir empfehlen lhnen, sich von diesem Antrag eine Kopie fiir lhre eigenen Unterlagen herzustellen.
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