Zutreffendes bitte ankreuzen!

An die _ )
Gemeinde Pottelsdorf Krippe Pottelsdorf
Hauptstralie 64 Hauptstralle 64
7025 Pottelsdorf 7025 Pottelsdorf

Antrag zur Aufnahme in die Krippe Pottelsdorf

Familien- und Vorname Geschlecht
[ ] weiblich [ ] mannlich
Wohnort, StralRe, Haus Nr., Tur Nr.
[=
ks
o | Telefonnummer, Mailadresse
] Tagsuber erreichbar unter Telefon:
é Familienstand |:| ledig |:| verheiratet |:| verwitwet |:| geschieden
Familien- und Vorname Geschlecht
[ ] weiblich  [_] mannlich
T Tag und Ort der Geburt
S
Wohnort, Stra’e, Haus Nr., TUr Nr.

Ich beantrage die Aufnahme meines Kindes in die oben bezeichnete Kinderkrippe.

Gewiinschter Aufnahmetag Aufnahmedatum (vom Kiga auszufiillen)

|:| ganztags

Anmerkungen:

Mein Kind hat bisher |:| noch keine Krippe |:| die Krippe in oo
besucht.

Ich versichere, dass ich alle Angaben nach bestem Wissen und Gewissen richtig und vollstdndig gemacht habe und nehme
zur Kenntnis, dass ich allfallige Veranderungen umgehend der Kindergartenleitung zu melden habe.

Im Fall der Aufnahme erklare ich mich damit einverstanden, dass die vorgeschriebenen Beitrage (seine Anhang) monatlich
im Vorhinein bzw. der Beitrag fiir das Mittagessen im Nachhinein von meinem Konto abgebucht werden.

Datum und Unterschrift

Dieser Antrag ist von der Leitung der Krippe zu bestétigen, auf Vollsténdigkeit zu tiberprifen und nur weiterzuleiten,
wenn das Kind aufgenommen werden kann!
[] Riicksprache mit Gemeinde erfolgt

Die Voraussetzungen fir die Aufnahme des Kindes hinsichtlich des Krippenplatzes sind gegeben, das Kind

kann mit ... aufgenommen werden.
(Tag der Aufnahme)

Datum und Unterschrift

Erledigungsvermerke:

] Wohnsitze tiberpriift

[] Bisher in Kindergartendatei noch nicht eingetragen
[] In Kindergartendatei aufgenommen

[] Verstandigung des/der Antragstellerln erfolgt

Datum und Unterschrift




Anhang: Antrag zur Aufnahme in die Krippe

Allgemeine Informationen

Krippe Pottelsdorf

Hauptstrale 64
7025 Pottelsdorf

Telefon: 02626 / 5235 - 28
0660 / 367 94 08
Mail: kigapoettelsdorf@a1.net

Leitung: Julia Valasek

Voraussetzungen fir die Aufnahme in unsere Krippe
¢ Hauptwohnsitz des/der Antragstellerin und des Kindes in Péttelsdorf

FUr die Aufnahme ist auRerdem maf3gebend:
e ob bereits Geschwister den gleichen Kindergarten besuchen
o die ortliche Nahe des Wohnortes zum Standort des Kindergartens und
e der Zeitpunkt der Anmeldung

Die Anmeldung (Datenaufnahme) eines Kindes fiir den Krippen- oder Kindergartenbesuch kann zu
jeder Zeit mittels dieses Formular erfolgen. Fiir eine Hausbesichtigung bitten wir um eine
Terminvereinbarung.

Die Aufnahme und die Transitionszeiten konnen ganzes Jahr Uber nach Absprache erfolgen. Wir
bitten jedoch die Ferienzeiten (laut Schulgesetz) zu beriicksichtigen und den Transitionsbeginn nicht
in diesen Zeitraum zu legen.

Krippenbeitrage

Abbuchung tber die Gemeinde:

Materialbeitrag 3 € monatl.
Jausenbeitrag (Gesunde Jause am Vormittag) 20 € monatl.
Mittagessen pro Portion 4,70 € monatl.

Offnungszeiten der Krippe
MO-FR
7:30 — 14:30 Uhr
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