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Betreuungszeit: 

Für Kinder bis 3 Jahren: Stichtag: 31.August und Schulkinder: 

 
bis 10 Stunden (nur für Schulkinder)  

                             
     11-20 Stunden                21-30 Stunden            31-40 Stunden      

Tage – von/bis: 
 
Montag__________ Dienstag__________Mittwoch__________ Donnerstag__________ 
 
Freitag__________ 

 

Für Kinder ab 3 Jahren: Stichtag: 1.September 
 

 

 

KIND: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Bus: ja/ nein 

 

Kindergarten Voglau, Pichl 160, 5441 Abtenau Telefon: 
06243/3144 
0664/88596228 
 

                            E-Mail: kindergarten@vs-voglau.salzburg.at 

Wird vom Kindergarten ausgefüllt: 
       Krabbler                           AEG                               Kindergarten                              AEG/Schulkinder 
 

                7:00 – 13:00                                                  7:00 – 16:00                                    7.00 – 17:00  

         

          Familienname:                                                                             Vorname: 
 

          Geboren am                                                                                 Staatsbürgerschaft 
 

          Muttersprache                                                                             Religion 
          

          Wohnadresse: 

 

         E-Mail: 
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Mittagessen: bei Besuch der Einrichtung länger als bis 13.00 Uhr ist das Mittagessen verpflichtend. 

 

 

 

Eltern bzw. erziehungsberechtigte Personen: 

   Bei Berufstätigkeit beider Eltern: Eine Arbeitsbestätigung, Bestätigung AMS, Ausbildung, ist für         

die Aufnahme des Kindes zwingend notwendig, ausgenommen letztes Kindergartenjahr! Bitte 

beiliegendes Formular ausfüllen. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
  
 

    Vorher besuchte Institutionen: 

 
 

Ja                           Nein 

Anmerkungen/ Unverträglichkeiten: 

 

 

Bitte unbedingt ausfüllen: 
Impfungen: 
Allergien: 
Auffälligkeiten: 

Datenschutzhinweis: 
Die obigen Daten werden vom Träger der Einrichtung erhoben, um die Vergabe der Betreuungsplätze zu 
realisieren. Die Daten werden vertraulich behandelt und nicht an Dritte weitergegeben. 
 
Ich habe diesen Hinweis gelesen und stimme der Nutzung dieser Daten zu. 

 

Datum                                                                             Unterschrift 

 

Mutter:                                                                                    geb.:                                 Religion: 

Derzeitige berufliche Tätigkeit, Firma: 

Telefonische Erreichbarkeit: 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Vater:                                                                                       geb.:                                 Religion: 

Derzeitige berufliche Tätigkeit, Firma: 

Telefonische Erreichbarkeit: 

 

Geschwister: _______________________________    geb.: ______________________________________ 

                      


