
 

 

Betreuungsvertrag für das Schuljahr 2021/2022 
 

zwischen der BDKJ Jugendbildung gGmbH als Träger der Betreuung an den St. Ursula Schulen 
Attendorn (nachfolgend Träger genannt), vertreten durch die Geschäftsführung und dem/den 
Personensorgeberechtigten (nachfolgend Eltern genannt)  
 
 Herr   Frau   Divers      Herr   Frau   Divers 
 
____________________________________   ____________________________________ 
Nachname, Vorname (Personensorgeberechtigte*r)     Nachname, Vorname (Personensorgeberechtigte*r) 

 

____________________________________   ____________________________________ 
Straße und Hausnummer       Straße und Hausnummer 

 

____________________________________   ____________________________________ 
PLZ und Ort        PLZ und Ort 

 

____________________________________   ____________________________________ 
E-Mail Adresse       E-Mail Adresse 

 
 
über die Betreuung für das Schuljahr 2021/2022 des Kindes 
 
 
____________________________________ 
Nachname, Vorname 

 

____________________________________   ____________________________________  
Klasse        Geburtsdatum 

   
 
Anschrift (falls abweichend):   
 
____________________________________   ____________________________________ 
Straße und Hausnummer       PLZ und Ort 
 

 

an den St. Ursula Schulen Attendorn. 

 
 
 
 

• 

• 

• 

 

• 
 

 
 



-2- 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 
 

 

____________________________________   ____________________________________
Ort, Datum        Unterschrift (Personensorgeberechtigte*r) 

____________________________________   ____________________________________
Ort, Datum        Unterschrift (Personensorgeberechtigte*r) 

____________________________________   ____________________________________
Ort, Datum        Unterschrift BDKJ Jugendbildung gGmbH - Geschäftsführung 

 

 

 



 

 

Absender: 
 
 Herr   Frau   Divers    
  
 
____________________________________ 
Nachname, Vorname  

 

____________________________________ 
Straße und Hausnummer 

 

____________________________________ 
PLZ und Ort  

 
____________________________________ 
Telefon 
 

Name des Kindes: 
 
____________________________________ 
  
 
Klasse des Kindes:  
 
____________________________________ 
 
 
Schule: 
St. Ursula Schulen Attendorn   
 

 
BDKJ Jugendbildung gGmbH  
Leostr. 21 
33098 Paderborn 
 
 
Einzugsermächtigung 
 
Ich ermächtige die BDKJ Jugendbildung gGmbH, die von mir zu entrichtende Zahlung von 35,00 € 
monatlich am letzten Werktag (10 Monate jährlich; September bis Juni) des Monats für die 
Hausaufgabenbetreuung meines Kindes bis auf Widerruf per Lastschrift von folgendem Konto 
einzuziehen. Kosten für Rücklastschriften aufgrund von nicht gedeckten Konten etc. gehen zu 
Lasten des Kontoinhabers 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier): DE 40 ZZZ 00000474937 
 

Mandatsreferenz: Hausaufgabenbetreuung 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Ich/Wir ermächtige(n) die BDKJ Jugendbildung gGmbH Zahlungen von meinem/unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen.  
 
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der BDKJ Jugendbildung gGmbH auf 
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 

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

 
_____________________________________________________________________________________ 
Kontoinhaber (Vorname, Name, Straße, Hausnummer, PLZ, Ort 

 
_____________________________________________ 
Kreditinstitut 

 
_____________________________________________ ____________________________________ 
IBAN        BIC 

 
_____________________________________________ ____________________________________  
Ort, Datum        Unterschrift 

DE 
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