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Betreuungsvertrag über eine flexible Kurzzeitbetreu ung 
FIX-Buchung 

 
1. Angaben zum Kind 
 
Name Vorname 

geb. am  weiblich             männlich 

 
 
2. Name und Anschrift der Eltern/Sorgeberechtigten 
 
 Mutter Vater / sonstige/r Sorgeberechtigte/r 
Name, Vorname  

 
 

Postleitzahl 
Wohnort 

 
 

 

Straße 
Hausnummer 

  

Telefon privat  
 

 

Telefon mobil  
 

 

Telefon dienstlich  
 

 

E-Mail-Adresse 
 

  

Matrikel-Nummer*:  
 

 

* Bitte  Kopie des Studentenausweises oder Immatrikulationsb escheinigung beilegen! 

 
 
3. Weitere abholberechtigte Person(en) (falls gewünscht) 
 
Name, Vorname, Adresse, Telefon 
 

 

 

 
 
4. Fixbuchung 
 
Die Kinderbetreuung ist an Werktagen in den Zeitblöcken von 16.00 bis 18.00 Uhr und/oder Uhr 18.00 bis 20.00 Uhr 
sowie nach Vereinbarung am Wochenende buchbar. 
Die Fix-Buchung beinhaltet eine regelmäßige Betreuung jede Woche zur gleichen Zeit für ein gesamtes Semester, 
d.h. entweder von Oktober bis März oder von April bis September. 
Diese Fix-Buchung kostet pro Zeitblock wöchentlicher Betreuungszeit pauschal 50 € für das gesamte Semester. 
 

34127 Kassel, Moritzstraße 31 
Telefon: 0561/804-7210  

j.finis@studentenwerk.uni-kassel.de 
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Ich möchte folgende Betreuungszeit buchen (bitte eintragen): 
 

 Fixbuchung  für das  Wintersemester20…./20….           Sommersemester 20….  
montags Von                  bis                   Uhr 
dienstags Von                  bis                   Uhr 
mittwochs Von                  bis                   Uhr 

donnerstags Von                  bis                   Uhr 
freitags Von                  bis                   Uhr 

samstags Von                  bis                   Uhr 
sonntags Von                  bis                   Uhr 

 
Das Betreuungsentgelt im Semester beträgt daher insgesamt ………Euro 
Für evtl. zusätzlich notwendige Eingewöhnungsstunden für das Kind unter Anwesenheit der Eltern gilt der Tarif der 
Flexi-Buchung. 
 

5. Zahlungsweise : 
Das Betreuungsentgelt wird für ein Semester in monatlich gleichen Raten jeweils zum 15. jeden Monats per 
Bankeinzug entrichtet. 
 

Kontoinhaber 
 

 

Kontonummer 
 

 

Bankleitzahl 
 

 

Kreditinstitut 
 

 

 
  Ich bin damit einverstanden, dass der Betrag für die von mir gebuchten Betreuungseinheiten von meinem Konto  

      per Bankeinzug abgebucht wird. Die Sorgeberechtigten verpflichten sich zur Zahlung des Betreuungsentgelts als  
 Gesamtschuldner. 
 

6. Erklärung über Impfungen 
  Ich bin darüber informiert, dass die Einhaltung des empfohlenen Impfplans der STIKO (Ständige Impfkommission 

der Bundesrepublik Deutschland) für die betreuten Kinder dringend empfohlen wird. 
 
 

7. Unfall oder plötzlich auftretende Krankheit 
  Ich bin damit einverstanden, dass die Betreuungskräfte im Falle eines Unfalls oder einer plötzlich auftretenden 

Krankheit des Kindes einen Arzt oder ein Krankenhaus aufsuchen. Im Übrigen wird auf das Vorgehen in der 
Nutzungsordnung verwiesen. 

 
 

8. Kündigung und Vertragsaufhebung 
Eine Kündigung dieses Vertrages ist nur schriftlich und jeweils 2 Wochen zum Monatsende möglich. Bereits per 
Bankeinzug entrichtetes Betreuungsentgelt wird nicht erstattet. Sollte die Betreuung des Kindes aus pädagogischen 
Gründen nicht möglich sein, so kann dies zur Vertragsaufhebung führen. 
 
 

9. Nutzungsordnung 
Ich bestätige, die Nutzungsordnung für die flexible Kurzzeitbetreuung des Studentenwerks Kassel erhalten zu haben 
und erkenne sie durch meine Unterzeichnung des Betreuungsvertrages an.  
 

10. Veränderungen 
Änderungen dieses Vertrages bedürfen in jedem Fall der Schriftform. 
 
 
 
_____________________       _____________________ 

               Datum          Datum 
 

_______________________ _________________________   _____________________ 

             Mutter   Vater / sonst. Sorgeberechtigter        Unterschrift Studentenwerk 
 

Stand: September 2011 


