Ohlsdorf

Lebensraum mit Zukunft

Gemeinde Ohlsdorf * A-4694 Ohlsdorf Wohrerstrale 2

Anmeldeformular

tir die Aufnahme eines schulpflichtigen
Kindes in den Schilerhort Ohlsdorf

Unsere Anschrift lautet: Schiilerhort Ohlsdorf, Hauptstra3e 31, 4694 Ohlsdorf
Erreichbar sind wir unter Mobil: 0676/846940110, E-mail: schuclerhort.ohlsdorf(@gmx.at

Informationen zum Datenschutz finden Sie auf unserer Homepage www.ohlsdorf.at im Bereich Datenschutz

Das Kind:
VOTNAME(N): ottt bbb

BT o T aT: 0 o L= SRR

B AN B LY T

FOTO

GEDULLSOTt & ~dATUMLT vttt ettt ettt et e et st e stesvessesaessesaesasenssneennens

Geschlecht: o miannlich o0 weiblich

Staatsbirgerschaft/ MULterSPLaChe: ....c.ocecvecercuceecieniiineinerece e

RelBek.: s GESCRWISTEL: vvviieieieieieieieiciceei ettt besene
Hausarzt des KiNdes: ...ttt sessesteesesess sttt sesssesesessesesesessssesssesessssenees

ALALESSE /T RlOTONMEL ettt ettt ee e ete e eeeeeaue e eeeeseeteseaaeneaseseesentesenseneeneesenseseneeeeseneaseesentaseesneneeneaseseneaseneas
OFfAINAUONSZEITEN:  vovvuiuierieiieeteteiresteete st teetet ettt sttt e s ebebebe bt sebete s et sete bt e esebeb et seatee bt ettt taebebetsenteesebetenesesesetaeas
Bisherige KranKREIten: ....c.ocuicuieiiieiieiiceieree ettt et
Krankheiten, ALlEIGIEN: .....ccoiiiiiiiiiiiii s
Besonderheiten & sonstige ANMETKUNGEN: ..c.oviieiiieiiieeicceeccece ettt eaes

Gewiinschte Betreuungszeit fir das Kind: 3 Tage O

Abholvarianten:
0 Das Kind darf alleine vom Hort nach Hause gehen.
0 Das Kind fihrt mit dem Schulbus nach Hause.

0 Das Kind wird vom Hort abgeholt.
Wer darf das Kind abholen? (Name & Tel.INT.) ..o e

Betreuungsbeginn (Datum): ...
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INAME dEr MULLELT ..ot bbb bbb bbb bbb
GEDULLSAALUME oo
StAALSDULGEISCRALT: ..ouceviiiiiiciiecic ettt ettt saee
Religionsbekennitnis: .....cccvveeeeernecuneerneeerneerennenens Familienstand: ....ccocoeveeevecrrencinecenneeneenneeneenneenneenenne
AALESSE! ettt R R

TelefoNNUMMEL: ..ooiiieiieiiieeceeeeee e E-Mail: oo

Arbeitgeber (NAME & AAIESSE): ovuiuecuieeirieirieiieieirescieee ettt eaes e tae st st s sttt seaesseaesseaessesesesaees

Beschiftigungsausmal3: 0 Vollzeit 0 Teilzeit

INAMIE @S VALEIS: ..ottt sttt bbb bbb bbb bbb e nenne
GEDULESAALUIL ottt ettt et s et s st neaestaesenenene
StaatsShUIGEISCRALE: ..o
Religionsbekenntnis: .......ccveereerricmrecrrecnneennens Familienstand: ..o
AULESSE: ettt b et b et h bR R b kbbbt R ekttt bbbt b ettt e enteebes

TelefonNUMMEL: ..oooveiiiiicicieeeeeeeeeeee e E-Mails oot

Arbeitgeber (NAME & AAIESSE): ..vuuiiiieiiiciicireeeree ettt eaes

Beschiftigungsausmal3: o Vollzeit o Teilzeit

Erziehungsberechtigt ist:

o MUTTER o VATER o ANDERE PERSON

Der Erziehungsberechtigte: (nur ausfiillen falls ,,Andere Person* zutrifft!)

Name des ErziehungsbereChtigten: ......cocvcirciiciniciriceiniceeeneieiee e sssess et ssese e seaesseeeseasesenns
GEDULLSAALUML ettt ettt ettt ettt bttt atae st seeneee
StAAtSDULGEISCRALT: ...oeuiieiiciicie ettt

Religionsbekenntnis: ......cccocvevvivevcincincininnienen. Familienstand: .o.ooooeeeeieieieieeeeeeeeeeeeee ettt ettt e e eerenens

TelefONNUMMEL: .oovviveeeieeieeeeeeeeeeeee e Tel.Nr. tagstiber erreichbar: ...,
Bttt
Arbeitgeber (Name & AdIESSE): . .uuuininiit it

Kontaktperson/en wenn Eltern nicht erreichbar:

Ich bestitige mit meiner Unterschrift:
V' den Erhalt und das Einverstindnis meinerseits mit der Hortordnung.
V' den Erhalt und das Einverstindnis meinerseits bzgl. Merkblatt Kaliumjodidtabletten.
V' Die Richtigkeit der angegebenen Daten im Anmeldeformular.

v Mit der Verarbeitung und Speicherung der im Formular angegebenen Daten zu diesem Zweck, erklare
ich mich einverstanden.

Ort & Datum Unterschrift d. Erzichungsberechtigten
e -~ A — e - At
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