Antrag auf Inanspruchnahme einer Notbetreuung

in der Kindertagesstatte

(Vorschulkind(er) / Kind(er) mir Unterstltzungsbedarf)

Kinder, fiir die eine Notbetreuung beantragt wird

Name

Vorname

Geburtsdatum

Kontaktdaten:

Anschrift

Telefon:

E-Mail

Umfang der
Notbetreuung:

Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

in der | Von

Zeit | pis

Name, Anschrift (sofern abweichend): 1. Elternteil

Derzeit ausgelibte Tatigkeit:

Arbeitszeiten

Name, Anschrift (sofern abweichend): 2. Elternteil

Derzeit ausgelbte Téatigkeit:

Arbeitszeiten
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Die Notbetreuung ist erforderlich,

ein Unterstiitzungsbedarf, z.B. ein Sprachforderbedarf, besteht

mein/unser Kind zum kommenden Schuljahr schulpflichtig nach § 64 Abs. 1 Satz 1
NSchG wird

Begrindung:

Hinweis: Auch bei Vorliegen der VVoraussetzungen erwéchst kein Rechtsanspruch auf
Notbetreuung!

Ich/Wir bestatige(n), dass anderweitige Betreuungsmaoglichkeiten vollumféanglich
ausgeschopft

sind.

Datum Unterschrift(en)
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Datenschutzrechtliche Einwilligungserklarung

Wir weisen darauf hin, dass Ihre Angaben wahrheitsgemaR und vollstdndig sein mussen und
ggf. uberpraft werden.

Hiermit willige ich/willigen wir ein,

dass die Kindertagesstétte

die im Antrag genannten personenbezogenen Daten zum Zweck der Priifung der
Notbetreuung meines Kindes verarbeiten darf. Die Daten werden bis zum Ende der
Notbetreuung gespeichert und danach geldscht. Die Einwilligung ist freiwillig und jederzeit
mit Wirkung fir die Zukunft widerrufbar.

Der Verantwortliche der Datenverarbeitung ist die betreuende Einrichtung. Diese erfullt die
Betroffenenrechte gemaR Art. 13 Abs. 2 DSGVO (Recht auf Auskunft, Berichtigung,
Loschung, Einschrankung der Verarbeitung).

Die Kontaktdaten des/der Datenschutzbeauftragten der betreuenden Einrichtung kénnen
erfragt werden.

Hinweis:

Im Falle eines Widerrufes der Einwilligung erlischt der Anspruch auf Fortfiihrung der
Notbetreuung mit sofortiger Wirkung.

Ort, Datum, Unterschrift Personensorgeberechtigte(r)
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