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KINDER

Stampiglie der Institution

Besuchsentgelt- und Besuchszeitbestatigung

Wir bestatigen, dass das Kind:

Vorname
Familienname

geboren am
wohnhaft in

PLZ Ort

Oab unsere Einrichtung besucht
Tag Monat Jahr

Das monatliche Besuchsentgelt betragt € (exklusive Essen).
Zusatzkosten fir Wiener Kinder €

Die Besuchszeitist: O ganztags (ab 40 WoStd.)
O Teilzeit (26-39 WoStd.)
O halbtags (16-25 WoStd.)

Datum Unterschrift

Informationen zum Datenschutz und zu lhren Rechten als betroffene Person, wie z.B. Auskunft,
Richtigstellung oder Léschung, finden Sie unter:
https://www.wien.qgv.at/kontakte/mal0/ds-info/ausserhalb-wiens-ds.html
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