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EINSCHREIBUNG ÜBER-MITTAGS-GRUPPE - DATENBLATT

Um die Anmeldung Ihres Kindes beziehungsweise Ihrer Kinder berücksichtigen zu können, werden Sie ersucht, nachstehende Fragen zu beantworten und das ausgefüllte Datenblatt zum Anmeldegespräch mitzubringen.

Betreuungsjahr				2024/2025




1. Angaben zum anzumeldenden Kind

Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsort			………………………………………………………………………………………………….

Staatsangehörigkeit		………………………………………………………………………………………………….

Religionsbekenntnis		………………………………………………………………………………………………….

Anschrift			………………………………………………………………………………………………….

Schule und Schulklasse	………………………………………………………………………………………………….

Familienstand Eltern		………………………………………………………………………………………………….


2. Angaben zur Mutter des anzumeldenden Kindes

Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsort			………………………………………………………………………………………………….

Staatsangehörigkeit		………………………………………………………………………………………………….

Religionsbekenntnis		………………………………………………………………………………………………….

Anschrift			………………………………………………………………………………………………….

Telefon			………………………………………………………………………………………………….

E-Mail				………………………………………………………………………………………………….

Berufstätigkeit:		O	nein

O	ja

					

ausgeübter Beruf		………………………………………………………………………………....................

derzeitiger Arbeitgeber	………………………………………………………………………………....................

Anschrift der Arbeitsstelle	………………………………………………………………………………....................

Telefon			………………………………………………………………………………....................

Arbeitszeiten			………………………………………………………………………………....................

Im Falle der Berufstätigkeit der Mutter ist diesem Datenblatt eine Arbeitszeitbestätigung beizulegen.


3. Angaben zum Vater des anzumeldenden Kindes

Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsort			………………………………………………………………………………………………….

Staatsangehörigkeit		………………………………………………………………………………………………….

Religionsbekenntnis		………………………………………………………………………………………………….

Anschrift			………………………………………………………………………………………………….

Telefon			………………………………………………………………………………………………….

E-Mail				………………………………………………………………………………………………….

Berufstätigkeit:		O	nein

O	ja

					

ausgeübter Beruf		………………………………………………………………………………....................

derzeitiger Arbeitgeber	………………………………………………………………………………....................

Anschrift der Arbeitsstelle	………………………………………………………………………………....................

Telefon			………………………………………………………………………………....................

Arbeitszeiten			………………………………………………………………………………....................

Im Falle der Berufstätigkeit des Vaters ist diesem Datenblatt eine Arbeitszeitbestätigung beizulegen.


4. Angaben zu den Geschwistern des anzumeldenden Kindes

Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….


Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….


Vor- und Nachname		………………………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		………………………………………………………………………………………………….


5. Ergänzende Angaben zum anzumeldenden Kind

Impfungen			………………………………………………………………………………………………….
(Art und Jahr der Impfung)
				………………………………………………………………………………………………….

				………………………………………………………………………………………………….

Kinderkrankheiten		………………………………………………………………………………………………….

				………………………………………………………………………………………………….

				………………………………………………………………………………………………….

Allergien/Krankheiten/	………………………………………………………………………………………………….
Beeinträchtigungen
				………………………………………………………………………………………………….

				………………………………………………………………………………………………….

Besuchte Ihr Kind bereits eine externe Betreuungseinrichtung (Schulkindbetreuung, Kindergarten, oder eine ähnliche Einrichtung)?

				O	nein

O	ja

					

Name der Einrichtung	………………………………………………………………………………....................

Dauer des Besuchs		………………………………………………………………………………....................


6. Umfang der gewünschten Betreuung in der Schulkindbetreuung Puch

Die Betreuung soll an folgenden Tagen erfolgen:

O	Montag (in der Zeit von 11:45 bis 14.00 Uhr)

O	Dienstag (in der Zeit von 11:45 bis 14.00 Uhr)

O	Mittwoch (in der Zeit von 11:45 bis 14.00 Uhr)

O	Donnerstag (in der Zeit von 11:45 bis 14.00 Uhr)

O	Freitag (in der Zeit von 11:45 bis 14.00 Uhr)



7. Abholung

O	Die in der Folge angeführten Personen sind berechtigt das anzumeldende Kind abzuholen.

	

Vor- und Nachname	……………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		……………………………………………………………………………………….


Vor- und Nachname	……………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		……………………………………………………………………………………….


Vor- und Nachname	……………………………………………………………………………………….

Geburtsdatum		……………………………………………………………………………………….


O	Das anzumeldende Kind soll täglich um …………………... Uhr die Über-Mittags-Gruppe verlassen und seinen Heimweg antreten.


O	Das anzumeldende Kind soll an den unten angeführten Tagen zu den ebendort genannten Uhrzeiten die Über-Mittags-Gruppe verlassen und seinen Heimweg antreten.

	

	O	Montag	um …………………... Uhr

	O	Dienstag	um …………………... Uhr

	O	Mittwoch	um …………………... Uhr

	O	Donnerstag	um …………………... Uhr

	O	Freitag		um …………………... Uhr


8. Hausordnung

Mit der unten angeführten Unterschrift wird bestätigt, die für die Über-Mittags-Gruppe Puch gültige Hausordnung zur Kenntnis genommen zu haben und mit deren Inhalt einverstanden zu sein.




Puch bei Hallein, am ………………………		……………………………………………………………………………
						Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten
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