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Stadtverwaltung Zschopau Tel.: 03725/287214
Haupt- und Ordnungsverwaltung Fax: 03725/287213
Altmarkt 2 Ihr Ansprechpartner:
09405 Zschopau Frau Kolomaznik

Zi: 010

ABMELDUNG Krippen-/ Kindergartenplatz

ab Monat:

Personalien des Kindes:

Name, Vorname

geboren am:

Wohnanschrift:

Name der Einrichtung:

Kassenzeichen:

Personalien der Eltern:

Name der Mutter:

Anschrift:
(wenn abweichend von oben)

Name des Vaters:
(oder Lebenspartner)

Anschrift:
(wenn abweichend von oben)

Geschwister, die gleichzeitig eine Kindertagesstatte oder Hort besuchen:

Name, Vorname des Kindes Einrichtung

Name, Vorname des Kindes Einrichtung

Die Eltern und der Trager kénnen den Betreuungsvertrag mit einer Frist von 14 Tagen zum
Monatsende kindigen.

Fir die Wahrung der Kiindigungsfrist kommt es auf den Tag des Eingangs der Kiindigung in der
Stadtverwaltung Zschopau, Altmarkt 2, 09405 Zschopau, an.

Ich/Wir versichern die Vollstandigkeit meiner/unserer Angaben:

Datum Unterschrift Personensorgeberechtigte/r

Rechtsgrundlagen fur die Erhebung, Verarbeitung und Speicherung personenbezogener Daten:

Die Rechtsgrundlage fir die Verarbeitung zur Erflllung der Leistungen des Tragers und Durchfiihrung vertrag-
licher MaRnahmen sowie Beantwortung von Anfragen ist Art. 6 | b DSGVO. Die Rechtsgrundlage

fur die Verarbeitung zur Erflllung der rechtlichen Verpflichtungen des Tragers ist Art. 6 1 c DGSVO.

Die Rechtsgrundlage fir die Verarbeitung zur Wahrung berechtigter Interessen des Tragers ist Art. 6 | f DGSVO.
Fir den Fall, dass lebenswichtige Interessen der betroffenen Personen oder einer anderen

natulrlichen Person eine Verarbeitung personenbezogener Daten erforderlich machen,

dient Art. 6 | d DSGVO als Rechtsgrundlagen.



