
     
  
     

 
Förderverein der Albert-Einstein-Realschule Wesseling 
Bankverbindung: VR-Bank Rhein-Erft eG          BLZ: 371 612 89       Konto: 4005 169 017 

ALBERT-EINSTEIN 

REALSCHULE 
FÖRDERVEREIN 

50389 Wesseling Postfach 1217 
Tel. 02236-898 700  

BETREUUNGSANGEBOT FÜR DIE KLASSEN 5 – 7 

Der Förderverein der Albert-Einstein-Realschule der Stadt Wesseling bietet in 
Zusammenarbeit mit der Schule eine tägliche Betreuung (Montag bis Freitag)  für 
Ihr Kind nach Unterrichtsschluss an. Die Betreuung beginnt i.d.R. um 13.20 Uhr und 
endet um 15.00 Uhr und findet in Räumen der Realschule statt. In dieser Zeit kann 
Ihr Kind zusammen mit den Betreuerinnen an 5 Tagen in der Woche zum Essen in die 
Mensa gehen und anschließend Hausaufgaben erledigen oder etwas spielen. Das Essen 
wird vom Förderverein finanziell bezuschusst. An Tagen, an denen es kein Mittagessen 
in der Mensa gibt, geben Sie Ihrem Kind bitte etwas Proviant mit in die Schule. 

Die Betreuerinnen unterstützen Ihr Kind bei der Erledigung der Hausaufgaben, erteilen 
jedoch keine Nachhilfe!  

Durch Ihre Mitgliedschaft im Förderverein (Jahresbeitrag 15 €) und einen zusätzlichen 
Monatsbeitrag von 40 € kann Ihr Kind an der Betreuung teilnehmen. Eine schriftliche 
Zusage seitens des Fördervereins muss Ihnen vorliegen! Der Mindestbeitragszeitraum 
beträgt ein Schuljahr. Kündigungen sind jeweils 4 Wochen vor dem 1. Februar oder 
dem 1. August eines Jahres schriftlich vorzunehmen.  

Falls Ihr Kind regelmäßig nicht jeden Tag an der Betreuung teilnehmen soll, teilen Sie 
dies bitte unter Angabe des Wochentages schriftlich mit. Eine Minderung des Beitrags 
ist allerdings nicht möglich.  

Der Monatsbeitrag muss per Lastschrift entrichtet werden. Dazu füllen Sie bitte den 
anhängenden Aufnahmeantrag aus. 

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐ 
Bitte hier abtrennen, ausfüllen und im Schulsekretariat abgeben! 

 
Aufnahmeantrag für die Betreuung (Kl. 5 – 7) 

 
Name: _________________________ Vorname:  _________________________ 

Name des Kindes: ________________________________  Klasse: _______ 

Anschrift:  ____________________________________________________________ 

Tel.: ___________________ 

Ich bin damit einverstanden, dass der Förderverein den Beitrag von 40 € bis auf 

Widerruf von meinem Konto abbucht. 

Kontoinhaber: _________________________________________________________ 

BLZ: _________________  Konto Nr.:  _____________________________ 

 
______________________        __________________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 
 


