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Antrag und Einverstandniserklirung
zur Ausstellung eines Schiilerausweises (Chipkarte)

Bei Aufnahme in das Studienkolleg St. Johann erhalt jede/r neue Schiiler/in eine Karte mit einem
verdeckten Registrierchip (,beriihrungslose Chipkarte®), welche die Daten (Name, Vorname,
Klasse, Geburtsdatum) und ein Foto der/des Schiilerin/s enthalt.

Mittels dieser Chipkarte wird die Teilnahme am Mittagessen iiber einen entsprechenden
Automaten eingelesen; daraus resultierend wird im bargeldlosen Einzugsverfahren der Beitrag
entsprechend der Anzahl der eingenommenen Mittagessen vom Konto der Eltern abgebucht.

Um die Neuausstellung der Chipkarte zu erleichtern, speichern wir das Foto. So kdnnen wir
unkompliziert und schnell reagieren bei Verlust oder Defekt der Karte. Selbstverstandlich
speichern wir das Foto nur aus diesem Zweck. Sollten Sie mit der Speicherung des Fotos nicht
einverstanden sein, so teilen Sie uns dies bitte mit, damit wir es umgehend aus unserer
Datenbank I6schen.

Gleichzeitig soll die o.g. Karte als Schiilerausweis und Berechtigung fiir die Nutzung der
Schiilerbibliothek / Freizeitbereich gelten.

Hiermit beantrage ich die Ausstellung einer Chipkarte fiir den Essenszugang bzw. als Schiler-
und Berechtigungsausweis fiir meine Tochter / meinen Sohn

Name, Vorname, Klasse

und erklare mich einverstanden, dass fiir die Anschaffung des Schiilerausweises mit Schutzhiille
und Band ein einmaliger Betrag von 8 € von meinem Konto abgebucht wird.

Ort, Datum Unterschrift
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