Anmeldung mindestens 6 Monate vor Aufnahme! Eingangsdatum:

Frau Stockert / Telefon: 036605 88 129 / Fax: 036605 88 128 / E-Mail: kindergarten@stadt-bad-koestritz.de

Anmeldung zur Aufnahme eines Kindes in die
Kindertageseinrichtung ,,Bummi‘* der Stadt Bad Kdstritz

10 %
in Tragerschaft des Arbeiterwohlfahrt Kreisverbandes Greiz e.V. A D
(geman § 5 ThirKigaG — Wunsch- und Wahlrecht) See ﬁbﬂmggé\‘

Angaben liber das aufzunehmende Kind (bitte ausftillen)

Name, Vorname:

Geboren am:

Wohnanschrift
StraBe/ Hausnr.:
PLZ/ Ort:

Angaben zur Mutter/ Sorgeberechtigte:

Name, Vorname:

Geboren am:

Wohnanschrift (falls abweichend vom Kind)
StraBe/ Hausnr.:

PLZ/ Ort:

Telefonnummer:
E-Mail:

Angaben zum Vater/ Sorgeberechtigter:

Name, Vorname:
Geboren am:

Wohnanschrift (falls abweichend vom Kind)
StraBe/ Hausnr.:

PLZ/ Ort:

Telefonnummer:

E-Mail:

Aufnahme des Kindes (bitte ausfiillen)
Betreuungsbeginn (TT.MM.JJJJ):
Vertragsbeginn (TT.MM.JJJJ): 01.

Die Betreuung kann frithestens in dem Monat beginnen, in dem das Kind das 1. Lebensjahr vollendet hat.
Vertragsbeginn ist stets der 01. des Monats.

Betreuungsumfang:

O] halbtags (6:00 — 12:00 Uhr) L1 ganztags

im Zeitraum von / bis / ab /
Monat / Jahr Monat / Jahr Monat / Jahr

bitte wenden!
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Anmeldung zur Aufnahme eines Kindes in die Kindertageseinrichtung ,,Bummi* der Stadt Bad Kostritz in Tragerschaft des Arbeiterwohlfahrt Kreisverbandes Greiz e.V.
(geman § 5 ThirkKigaG — Wunsch- und Wahlrecht)

Bei Kita-Wechsel: Angaben zur bisherigen Kindertageseinrichtung (bitte ausfillen)

Name, Anschrift, ggf. Telefonnummer / Ansprechpartner

Bestatigung der Angaben durch die Sorgeberechtigten: (bitte unterschreiben)

Ort, Datum Unterschrift 0.g. Sorgeberechtigte

Bestatigung der Wohnsitzgemeinde auBerhalb der Stadt Bad Késtritz (bitte einholen)

Hiermit wird bestatigt, dass fir das umseitig genannte Kind die Wohnsitzgemeinde
Anschrift (StraBe/ Hausnr., PLZ/ Ort):

Ansprechpartner:

ab genannten Vertragsbeginn die Zahlung des pauschalen Anteils an den Betriebskosten nach
§ 21 (5) TharKitaG tbernimmt. Eine entsprechende Vereinbarung wird der Wohnsitzgemeinde von der
Stadt Bad Késtritz Gbersandt.

Ort, Datum Unterschrift Ansprechpartner und Stempel

Der vollstdndig ausgefiillte Antrag, einschlieBlich Bestatigung der Wohnsitzgemeinde, ist in
der Stadtverwaltung Bad Késtritz, Heinrich-Schiitz-StraBe 4, abzugeben/ einzuwerfen.

Bestatigung der Stadtverwaltung Bad Koéstritz (wird von der Stadt Bad Kostritz ausgefiillt)

Die Stadtverwaltung Bad Kostritz bestatigt die Angaben der Sorgeberechtigten sowie
— nach telefonischer Abstimmung mit der Kita-Leitung —
den Vertragsbeginn zum: (TT.MM.JJJJ): 01.

bei Kita-Wechsel: O Bescheinigung der bisherigen Einrichtung zu bestehendem Zahlungsriickstand liegt vor.
O Kindigung ist erfolgt zum:

Ort, Datum Unterschrift Blrgermeister und Stempel

per E-Mail an kita.badkoestritz@awo-greiz.de

Bestatigung der Kindertageseinrichtung

Die Leitung der Kindertageseinrichtung bestétigt den Eingang der Anmeldung. Fir das o.g. Kind steht ab
(TT.MM.JJJJ)*: 01. ein Betreuungsplatz
mit Betreuungsbeginn (TT.MM.JJJJ) zur Verflgung.

* Datum darf nicht vor dem von der Stadtverwaltung bestatigten Vertragsbeginn liegen.

Ort, Datum Unterschrift Kitaleitung und Stempel

per E-Mail an kindergarten@stadt-bad-koestritz.de

Die Stadtverwaltung Bad Kostritz erhebt die vorgenannten Daten auf der Grundlage des ThirKigaG, um lhren Antrag auf Bereitstellung eines Kita-Platzes bearbeiten zu
kdnnen. Mit diesem Antrag stimmen Sie der Verarbeitung lhrer Daten zu. Sie haben das Recht lhre Einwilligung zur Verarbeitung Ihrer Daten jederzeit zu widerrufen (Art.
21); Auskuntt tiber die gespeicherten Daten zu beantragen (Art. 15); sowie bei deren Unrichtigkeit eine Berichtigung (Art. 16) oder bei unzuldssiger Speicherung die Léschung
(Art. 17) der Daten zu fordern und sich ggf. beim Landesbeauftragten fiir Datenschutz zu beschweren (Art. 13). Datenschutzbeauftragte der Stadt Bad Késtritz: Secure
Consult GmbH, KeplerstraBe 5, 86529 Schrobenhausen, E-Mail: info@secure-consult.com. Dieser Antrag bzw. die Daten werden solange aufbewahrt bzw. gespeichert, wie
ein Kita-Besuch in Bad Késtritz oder Caaschwitz erfolgt. Die Vernichtung des Antrages bzw. die Léschung der Daten erfolgt spatestens unmittelbar nach Eintritt in die Schule
lhres Kindes. Die Erhebung und Verarbeitung der Daten erfolgen ausschlieBlich fiir die Bearbeitung Ihres Antrages. Eine dariiber hinaus gehende Weiterverarbeitung bzw.
Weitergabe der Daten an unberechtigte Dritte erfolgt nicht.
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