Bedarfsmeldung

o0

Schule Klasse
Angaben des Kindes

Nachname des Kindes Vorname des Kindes
Geburtsdatum Geschlecht

Informationen der Eltern

Namen der Eltern

Erziehungsberechtigte/r Adresse
I:l Mutter |:| Vater |:|
Telefonnummer E-Mail

Betreuungszeit: Montag-Freitag von 07.15 Uhr bis 07.45 Uhr

Die Kosten fur die Frihbetreuung betragen derzeit:
€ 16,- pro Schulmonat und Schulkind

Preise gliltig ab 09/2026 (Index angepasst)

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

[ ] [ ] [ ] [] []

Die Frihaufsicht darf nur mit schriftlicher Anmeldung besucht werden. Bei disziplindren Problemen bzw. bei
Unterlassung der Entgeltzahlung kann ein Kind von der Frihaufsicht, nach Rlcksprache mit der Schulleitung und
den Eltern, ausgeschlossen werden. Die Frihbetreuung findet jeweils ab der 3. Schulwoche im September statt.

Hiermit melde ich mein Kind fur die oben genannten Betreuungszeiten verbindlich an.

(] 1ch willige hiermit ein, dass meine genannten personenbezogenen Daten fur die genannten Zwecke durch
die Stadtgemeinde Deutsch-Wagram automatisationsunterstitzt verarbeitet und gespeichert werden.

Ort Datum  Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten

Ruckfragen unter: 02247 / 2209-33 oder 02247 / 2209-26 kinderbetreuung@deutsch-wagram.gv.at
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