BETREUUNGSVEREINBARUNG

Name des Kindes Geburtsdatum ganztags halbtags
07.30-17.00 07.30-14.00

1. Kind

2. Kind

3.Kind

WOCHE 1 (08.07.-12.07.) WOCHE 4 (29.07.-02.08.)

ganztags halbtags ganztags halbtags

WOCHE 2 (15.07.-19.07.) WOCHE 5 (05.08.-09.08.)

ganztags halbtags ganztags halbtags

WOCHE 3 (22.07.-26.07.)

WOCHE 6 (12.08.-16.08.) / 15.08. Feiertag geschlossen

ganztags halbtags ganztags halbtags
WOCHE 7 (19.08.-23.08.)
ganztags halbtags
Mein Kind.... ...ist durch OMutter [J Vater kranken- und unfallversichert

..hat Allergien 0 nein O ja,

...kann schwimmen J ja [J nein
...ist Tetanus geimpft J ja [J nein

...ist Zecken geimpft [Jja [ nein

..hat Nahrungsmittelallergien oder Unvertraglichkeit

O nein O ja, Von Arzt Bestatigung bringen

...hat chronische Beschwerden[]J nein [ ja,
...ist Vegetarierd ja [ nein
...isst Schweinefleisch ja [ nein

...soll im Katastrophenfall Kaliumjodidtabletten bekommen [ ja [0 nein
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DATEN EINER ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN PERSON

MUTTER / VATER

Familienname: Vorname:

Geburtsdatum:

Adresse:

Telefon:

E-Mail: Berufstatig: [0 nein [0 ja - vollzeit [J teilzeit OO

mein Kind wird / darf von der Sommerbetreuung von folgenden Personen abgeholt werden:

mein Kind darf mit meiner Erlaubnis die Sommerbetreuung um Uhr verlassen und selbstandig
nach Hause gehen. Die Verantwortung trage ich.

Notfall-Telefonnummern von Personen, die wahrend der Sommerbetreuung zu erreichen sind und im Falle die
Verantwortung fir das Kind Gbernehmen kénnen:

Namen und Telefonnummer:

Sonstige Anmerkungen:

Ich bestatige die Vollstandigkeit meiner Angaben und erklare mich einverstanden, dass alle notwendigen
arztlichen Malinahmen durchgefthrt werden dirfen. Der Beitrag kann aus organisatorischen Griinden nicht
zuriickgezahlt werden, wenn das Kind wider Erwarten und ohne begriindete Abmeldung an der Aktion nicht
teilnimmt. Der Veranstalter Gbernimmt keine Haftung flr Unfalle und mitgebrachte Gegenstiande. Mein Kind
halt sich an die Sommerbetreuungs-Regeln, ansonsten ist mit Konsequenzen bis hin zum Ausschluss zu
rechnen. (Ausschluss-Info: erster RegelverstoR- gelbe Karte fir das Kind, in Folge erhalten die Eltern einen
Informationsanruf; weiterer grober Verstol3- rote Karte, Eltern holen das Kind ab- Ausschluss)

Ort, Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten
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Einwilligungserklarung

Ich, erteile hiermit meine ausdruckliche Einwilligung, dass die Gemeinde
Volders bzw. der Hort ,Kidsmix“ im Rahmen der ,Sommerbetreuung” folgende personenbezogene Daten meines
Kindes (meiner Kinder):

1. Kind: Vor- und Zuname, GEbUSAAtUM: e cc s ssrse s e e e e e e s e s s e s annnnnns
2. Kind: Vor- und Zuname, GEDUIMSAAtUM: oo s aar e e e e s e e

3. Kind: Vor- und Zuname, GEDUMSAATUM:  .eeeeeeeiiiiiieieeii s sasr s s e e re e e s e s e s s s e s s ssssasnnerenes

zum Zweck

e der Offentlichkeitsarbeit der Gemeinde (insbesondere Hort KIDSMIX)

e internen sozialen Interaktion sowie Orientierung in der Einrichtung
in folgender Weise verarbeiten und veréffentlichen darf bzw. verarbeitet und veréffentlicht werden (Zutreffendes bitte
ankreuzen) durfen:

[ Fotos in der Gemeindezeitung, Homepage, Aushang im Schilerhort

Mir ist bewusst, dass diese Einwilligungserklarung unentgeltlich erfolgt.
Jegliche Verarbeitung ist nur, soweit sie durch den angefihrten Zweck gedeckt ist, zulassig.

Ich werde hiermit auch informiert, dass ich diese Einwilligung jederzeit per E-Mail unter gemeinde@volders.gv.at oder
per Post an Gemeinde Volders, Bundesstrafie 23, 6111 Volders widerrufen kann.

Verarbeitungen, die bis zum Einlangen des Widerrufs durchgeflhrt worden sind, bleiben rechtmafig.

Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten
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