Gemeindeverwaltung
Postfach 100
72133 Dettenhausen

ANMELDUNG
Ferienbetreuung

Die Ferienbetreuung wird in folgender Zeit bendtigt:

Betreuung im: [ ] Naturerlebniskindergarten ] Schénbuchkindergarten
] Vogelsangkindergarten ] Kindertagesstatte Lehracker

[] Kinderhaus Weinhalde
Die Ferienbetreuung findet nur an Tagen statt, an denen wegen Berufstatigkeit keine Betreuung des
Kindes durch die Personensorgeberechtigten stattfinden kann. Daflir sind die genauen Tage anzugeben,
an welchen alle Personensorgeberechtigten berufstatig sind.

Die Ferienbetreuung wird an folgenden Tagen benétigt:

[ ] Montag [] Dienstag [ ] Mittwoch [ ] Donnerstag [ Freitag

1. ANGABEN UBER DAS KIND

Name: Vorname:
geb. am: Geschlecht:
Wohnort / Stral3e:

2. ANGABEN UBER DIE ERZIEHUNGSBERECHTIGTEN

Name der Mutter:

Wohnort / Stral3e:

Arbeitsstatte:

Name des Vaters:

Wohnort / Stral3e:

Arbeitsstatte:

In Notfillen telefonisch zu erreichen:

Am Arbeitsplatz: Handy:

3. SONSTIGE KRANKHEITEN/AUFFALLIGKEITEN:

Allergien:

Sonstiges (z.B. Fieberkrampfe, Diabetes, Epilepsie, usw.):
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Hat Ihr Kind eine Krankheit/Entwicklungsverzégerung von der es wichtig ist, dass der Kindergarten
davon weil3, um angemessen auf das Kind eingehen zu kénnen

[lja [ ] nein

Bemerkungen:

Ich versichere, dass ich berufstatig bin und deshalb die Ferienbetreuung an den angegebenen Ta-
gen in Anspruch nehmen muss. / Wir versichern, dass wir beide berufstatig sind und deshalb die
Ferienbetreuung an den angegebenen Tagen in Anspruch nehmen mussen.

Dettenhausen, den

Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten *

Unterschrift des/der Personensorgeberechtigten *

* Die Unterzeichnung hat immer durch alle vorhandenen Personensorgeberechtigten zu erfolgen, gleichglltig ob
diese verheiratet, getrenntlebend oder unverheiratet sind.

Voraussetzungen fiir die Ferienbetreuung:

¢ Die Ferienbetreuung findet nur flir Vorschulkinder in der Einrichtung und in der Gruppe statt, in der
die Kinder bis 31.07 eines Jahres betreut werden.

¢ Die Betreuungszeiten und die Gebuhr fiir die Ferienbetreuung richtet sich nach den angemeldeten
Betreuungszeiten im Juli eine Jahres.

o Verbindliche Anmeldung zur Ferienbetreuung bis spatestens 31.05. eines Jahres.

¢ Arbeitgeberbescheinigung fur alle Personensorgeberechtigten
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Bescheinigung des Arbeitgebers

Name des zu betreuenden Kindes:

Name, Vorname

Wir bescheinigen hiermit, dass Frau/ Herr:

Name, Vorname (Arbeitnehmer/Arbeitnehmerin)

Seit/ ab
[0  bei uns einer Erwerbstatigkeit im Umfang von Stunden/Woche nachgeht.
[0 die Erwerbstatigkeit im Umfang von Stunden/Woche ab dem

wieder aufnimmt.

|:| die Erwerbstatigkeit nach Ende der Elternzeit im Umfang von Stunden/Woche
ab dem wieder aufnimmt.
Das Arbeitsverhaltnis ist: [_] befristet bis [] unbefristet

Arbeitszeiten:

] Montag Uhrzeit:

[] Dienstag Uhrzeit:

] Mittwoch Uhrzeit:

[ ] Donnerstag Uhrzeit:

L] Freitag Uhrzeit:

[0  bei uns eine Ausbildung bis/ ab absolviert.
[0 an unserer Hochschule/ Fachhochschule studiert.

[ arbeitssuchend gemeldet ist.

[C] selbststandig bzw. freiberuflich tatig ist.

O]

Ich bestatige die Richtigkeit und die Vollstandigkeit der Angaben.

Datum, Ort, Unterschrift und Stempel des Arbeitgebers

I NATURPARK SCHONBUCH

GEMEINDE
DETTENHAUSEN
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