Wir helfen
hier und jetzt.

ASE

Arbeiter-Samariter-Bund

ASB Kustenkinder gGmbH
Name/Anschrift der Kita:

Bedarfsanzeige flr einen Betreuungsplatz im Bereich
[1Krippe [ Kindergarten [ Hort
Name des/der Personensorgeberechtigten: ............cocooviiiii i,
Name des KINAES: ... e s
GebUMSAatUM: ...
Wohnsitzgemeinde: ........ ...
e (=TT PPN
E- Ml e ———
TelefonnUMMEr™: ...
Geschwisterkinder in der Kita (Name): ..........cooiiiiiii e

Gewunschter Betreuungsbeginn: ...

Aus dieser Bedarfsanzeige ergibt sich keine verbindliche Platzzusage.
Im Fall einer Online-Bedarfsanzeige senden Sie das Formular bitte an die Mail-Adresse der Kita.
Bitte informieren Sie die Kita, sollten Sie den Platz nicht mehr benétigen.

Datum/ Unterschrift Personenberechtigte/r Datum /Unterschrift Leitung

* freiwillige Angabe

Bei Angabe der E-Mail-Adresse oder der Telefonnummer kann die erforderliche Kommunikation zwischen den Personensorgeberechtigten
und der Leitung/dem Trager der Kindertagesstatte auch tber diese Kommunikationswege erfolgen. Dem/den Personensorgeberechtigten ist
bekannt, dass bei einer elektronischen Kommunikation tber das Internet nie ganz ausgeschlossen werden kann, dass eine unbefugte
Kenntnisnahme von Inhalten der Kommunikation durch Dritte stattfindet.

Hinweise zur Datenverarbeitung nach Art. 13 und 14 der DSGVO finden Sie unter (Link: www.asb-kuestenkinder.de/datenschutz

Stand Juli 2021
K-FB-20/03



http://www.asb-kuestenkinder.de/datenschutz

