Albert-Cchweitzer- Schule

stadt. Gemeinschafts — Grundschule

Ostwall 7 , 59227 Ahlen
Tel: 0 23 82/ 59 64 00
Email: sekretariat@ass-ahlen.eu

Zwischen der

Albert-Schweitzer-Grundschule, Ahlen

und den Erziehungsberechtigten

der Schiilerin/ des Schilers

(Anschrift)

wird Folgendes vereinbart:
Praambel

Die Schule bietet seit dem 2. Halbjahr des Schuljahres 2007/2008 den
Schilern/innen der dritten Jahrgangsstufe die Mdglichkeit, an einer
instrumentalischen Musikausbildung teilzunehmen. Fur die Dauer der Ausbildung —
bis Ende der vierten Jahrgangsstufe — wird dem Schiler/der Schilerin ein
Musikinstrument zur Verfiigung gestellt. Die Einzelheiten regelt dieser Vertrag.

§ 1 Gegenstand

Der Schiler/die Schilerin erhalt mit Beginn des Ausbildungsunterrichts ein
Musikinstrument zugeteilt. Dieses Instrument steht ihm wahrend der gesamten
Ausbildungszeit zur Verfiigung. Insbesondere hat der Schler/die Schulerin das
Recht, das Instrument mit nach Hause zu nehmen, um zu tben.

Daruber hinaus erhalt der Schuler/die Schulerin neben den normalen Unterricht eine
Satzprobe (45 min) pro Woche und — soweit vom Lehrpersonal mdglich — 2 Stunden
Gesamtprobe im Rahmen des Regelunterrichts auf dem gewahlten Instrument.



§ 2 Kosten

Fur die Dauer der Ausbildung zahlt der Schiler/die Schilerin einen monatlichen
Unkostenbeitrag i.H.v. 15 Euro. Der Unkostenbeitrag ist fur jeden angefangenen
Kalendermonat der Ausbildung in voller Hohe zu zahlen, auch in den Ferien. Die
Zahlung erfolgt ausschlief3lich im Einzugserméachtigungsverfahren.

§ 3 Haftung

Der Schuler/die Schulerin ist fir das ihm Ubergebene Instrument voll verantwortlich.
Es ist ordentlich und sorgfaltig zu behandeln und zu verwahren. Fir schulhafte
Beschadigung oder Verlust des Instruments haften die Erziehungsberechtigten des
Schulers/der Schulerin.

8§ 4 Laufzeit und Kindigung

Der Vertrag beginnt — mit Ausnahme des Schuljahres 2007/2008 — grundsatzlich mit
Beginn der 3. Jahrgangsstufe und endet automatisch mit dem letzten Schultag der 4.
Jahrgangsstufe, ohne dass es einer Kiindigung bedarf. Der Vertrag wird wirksam mit
der Aushandigung des Musikinstruments an den Schiiler/die Schulerin; spatestens
mit Unterschrift des Vertrages.

Das Recht zur Kindigung aus wichtigem Grund bleibt bestehen. Ein wichtiger Grund
besteht insbesondere fir den Fall des unsachgemé&flen Umgangs mit dem
Musikinstrument oder wenn der Schuler/die Schilerin die Schule verlasst.

§ 5 Sonstiges

Die Ausgabe der Instrumente erfolgt ausschlief3lich, wenn eine unterschriebene
Einzugserméachtigung und eine unterschriebene Version dieses Vertrages vorliegen.

Sollte irgend eine Regelung dieses Vertrages unwirksam sein oder werden, so gilt
eine solche Regelung als vereinbart, die nach Sinn und Zweck dem Gewollten am
nachsten kommt.

Nebenabreden bestehen nicht. Anderungen und Erganzungen dieses Vertrages
bedurfen zu ihrer Wirksamkeit der Schriftform. Dies gilt auch fur eine Abanderung
des Schriftformfordernisses selbst.

Ahlen, den Ahlen, den

(Albert-Schweitzer-Schule) (Erziehungsberechtigte/ -er)



SEPA-Lastschriftmandat (sepa Direct Debit Mandate)
fiir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

Forderverein der Albert-Schweitzer Schule in
Ahlen e.V.

Ostwall 7

59227 Ahlen

Glaubiger-ldentifikationsnummer (Cl/Creditor Identifier)

Albert-Cchweitzer- CSchule

Name des Kontoinhabers / Vereinsmitglieds

DE34ASS00000644892

SEPA-Lastschriftmandat

Fiir die Teilnahme am Blaserklassenprojekt an der Albert-Schweitzer-Schule
in Hohe von 15,00 Euro, ggf. , Euro jeweils zum 10. eines Monats fillig.

Ich/Wir ermichtige(n) den

Forderverein der Albert-Schweitzer-Schule in Ahlen e.V., Ostwall 7, 59227 Ahlen

Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von

Forderverein der Albert-Schweitzer-Schule in Ahlen e.V., Ostwall 7, 59227 Ahlen

auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es
gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber (Vorname, Name, StraRe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut (Name der Bank)

BIC (max. 11 Stellen) siehe Kontoauszug lhrer Bank

IBAN (DE+20 Stellen) siehe Kontoauszug lhrer Bank

Ort, Datum Unterschrift




Zahlungsalternativen:

1. Moglichkeit:
In dem Fall, dass Sie als Familie BuT — berechtigt sind, kdbnnen die
anstehenden monatlichen Kosten Uber das Jobcenter tbernommen werden.
Daflir machen Sie bitte entsprechende Angaben:

Name des Kindes:

Klasse:

Name des/der Erziehungsberechtigten:

Strale:

Ort:

( )]Ja, es besteht BuT Berechtigung

Die Kartennummer lautet:

(Munsterlandkarte)

Ort, Datum:

Tel:

(Unterschrift einer/eines Erziehungsberechtigten)

2. Moglichkeit
Hiermit beantrage ich aufgrund besonderer finanzieller Umstande eine Sonderregel
zur Zahlung der Monatsbeitrage.

Zur Regelung wurde die Schulleitung telefonisch kontaktiert.

Die Hohe des Betrages wurde mit der Schulleitung vereinbart und ist im SEPA-
Lastschriftmandat schriftlich fixiert.

Ort, Datum:

Tel:

(Unterschrift einer/eines Erziehungsberechtigten)



