commune de Zustindige Abteilung:

Bildungsdienst

[
Ste nfo rt enseignement@steinfort.lu
l Tel.: (+352) 39 93 13 210

Anmeldeformular - zyklus 1.0 Friiherziehung

Schuljahr20/ || /20 |

Kinder, welche vor dem 1. September des laufenden Schuljahres drei Jahre alt sind, kénnen fur die
Fruherziehung angemeldet werden. Die Friherziehungskurse sind kostenlos. Einschreiben kénnen
Sie Ihr Kind mittels dieses Formulars. Weitere Informationen finden Sie auf der Rickseite.

Aus organisatorischen Griinden bitten wir alle Eltern dieses Formular an uns zuriickzusenden!
Um verlassliche Zahlen tber die Anzahl der anzumeldenden Kinder bzw. die Anzahl der Gruppen
zu erhalten, werden auch die Eltern, die ihr Kind nicht in der Friitherziehung anmelden méchten,
gebeten, das Anmeldeformular auszufullen. Vielen Dank.

Kontaktdaten des Kindes

Name: ‘ ‘

Vorname: ‘ ‘

Nr. & StraBe: ‘ ‘

Postleitzahl:  L- D [ D D Ortschaft: ‘

Matrikel: ‘ ‘

Geburtsort: ‘ ‘

Geschlecht: OW O M O nicht festgelegt Staatsangehérigkeit:‘ ‘

Sprachkenntnisse: O Luxemburgisch O Franzosisch O Deutsch O Englisch O Portugiesisch

O Sonstige(s): ‘ ‘

Anmeldung des Kindes zur Fritherziehung
O Mein/unser Kind wird die Fritherziehungskurse in der Gemeinde Steinfort nicht besuchen.

O Mein/unser Kind wird die Friherziehungskurse zu folgenden Zeiten besuchen (bitte kreuzen
Sie Ihre Auswahl an):

MONTAG DIENSTAG MITTWOCH DONNERSTAG FREITAG

Vormittags ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
(08:00 - 11:45 Uhr)

(14:00 - 15:50 Uhr)

Achtung!
Eine Mindestanmeldung von 5 Zeitfenstern pro Woche ist wiinschenswert.
Eine Mindestanmeldung von 3 Zeitfenstern pro Woche wird vorgeschrieben.
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Spezifische Bedurfnisse und etwaige Anmerkungen:

Kontaktdaten der Erziehungsberechtigten

Mutter

Name, Vorname:‘ ‘

Nr. & StraBe: ‘ ‘

Postleitzahl:  L- D [ D D Ortschaft: ‘

Tel. privat: ‘ Tel. Arbeitsplatz: ‘

E-Mail: ‘ ‘

Vater

Name, Vorname:‘ ‘

Nr. & StraBe: ‘ ‘

Postleitzahl:  L- D f ﬂ ﬂ Ortschaft: ‘

Tel. privat: ‘ Tel. Arbeitsplatz: ‘

E-Mail: ‘ ‘

Weitere Kontaktpersonen fir Notfalle

Name, Vorname:‘ ‘

Tel. privat: ‘ Tel. Arbeitsplatz: ‘

Name, Vorname:‘ ‘

Tel. privat: ‘ Tel. Arbeitsplatz: ‘

Kontaktpersonen

Friherziehung in Steinfort: Frau Carole Barthélemy, Frau Sonja Meyers
(+352) 39 9313-360

Friherziehung in Kleinbettingen: Frau Michele Arnold, Frau Lynn Frieden, Frau Tanja Calderoni,
Frau Jessica Trausch
(+352) 39 9313-354
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EN form

Auszug aus der Hausordnung betreffend die Organisation der Gruppen des Zyklus 1.0

(Friherziehung)

1. Kinder welche vor dem 1. September des laufenden Schuljahres drei Jahre alt werden kénnen fur die Kurse des
Zyklus 1.0 (Fruherziehung) angemeldet werden.

2. Die Anmeldungen finden zu Beginn des Jahres, auf Anfrage der Eltern bei der Gemeindeverwaltung, statt
(durch einreichen des Einschreibeformulars).

3. Die Einschreibung der Kinder ist kostenlos und optional. Eingeschriebene Kinder missen regelmaBig anwesend sein.

4. Eine Mindestanmeldung von 5 Zeitfenstern pro Woche ist winschenswert.
Eine Mindestanmeldung von 3 Zeitfenstern pro Woche ist vorgeschrieben.

5. Die Kinder sollten méglichst ,stubenrein” sein.

6. Kinder, welche flr den Zyklus 1.0 (Friherziehung) angemeldet werden und in einer anderen Gemeinde wohnhaft
sind, werden der Gruppe mit den meisten freien Zeitfenstern hinzugefugt.

7. Kinder welche im Laufe des Jahres eingeschrieben werden, werden der Gruppe mit den meisten freien
Zeitfenstern hinzugefugt.

8. Es darf maximal einem GréBenunterschied von 3 Kindern zwischen den beiden Friherziehungsgruppen geben.

9. Samtliche nicht in dieser Verordnung vorgesehenen Falle bed(rfen einer Sondergenehmigung des Schéffenrates
nach Beratung des Schulausschusses und der Regionaldirektion der Grundschule.

Wir méchten Sie auBerdem darauf hinweisen, dass wir die Méglichkeit bieten, die in der Friiherziehung
eingeschriebenen Kinder auBerhalb der Schulzeiten zwischen 7:00 und 19:00 Uhr durch das padagogische
Team unserer Maison Relais betreuen zu lassen.

Unser Kind wird in der Maison Relais eingeschrieben Oja O nein
Das Anmeldeformular fur die Maison Relais befindet sich in der Gemeindepublikation
,De Kannerbuet®, die im April an alle Haushalte der Gemeinde Steinfort verteilt wird.

Offnungszeiten und Empfang

Die Fruherziehung ist montags bis freitags von 8:00 bis 11:45 Uhr und montags, mittwochs und
freitags von 14:00 bis 15:50 Uhr in Betrieb.

Fur Kinder, die nicht in der Maison Relais angemeldet sind, liegt die Ankunftszeit morgens
zwischen 7:50 und 9:00 Uhr und nachmittags zwischen 13:50 und 14:00 Uhr. Die Abholzeit ist
morgens zwischen 1:30 und 1:55 Uhr und nachmittags zwischen 15:50 und 16:00 Uhr geplant.
Eine Uberwachung durch das Schulpersonal ist zehn Minuten vor Unterrichtsbeginn und zehn
Minuten nach Unterrichtsende gewahrleistet.

Dieses Formular ist spatestens bis zum 1. Marz 2025 zuriickzusenden an Commune de Steinfort
- B.P. 42 - L-8401 STEINFORT oder enseignement@steinfort.lu und z6gern Sie nicht, falls nétig,
weitere Formulare oder zusatzliche Informationen anzufragen unter 39 93 13-210.

Ich, der/die Unterzeichnende.r, erklare hiermit, dass die angegebenen Auskinfte korrekt sind.

Ort & Datum:

Unterschrift

Die in diesem Antragsformular erhobenen Informationen werden fir lhre Anfrage auf ,Anmeldeformular - In den Zyklus 1.0 Friherziehung” benétigt. Die personenbezogenen
Daten sind Gegenstand einer informatisierten Datenbehandlung, die im Rahmen lhrer Anfrage notwendig ist. Die Empfanger der Informationen sind die Gemeinde Steinfort
und die Grundschule Steinfort (Schiiler: Name, Vorname, Adresse, Matrikelnummer, Geburtsort, Geschlecht, Nationalitat, gesprochene Sprache(n), besondere Bediirfnisse und
eventuelle Bemerkungen; Eltern/Erziehungsberechtigte: Name, Vorname, Adresse, private Telefonnummer, Telefonnummer am Arbeitsplatz; andere Person(en): Name, Vorname,
Telefonnummer) sowie nach Eingabe der persénlichen Daten der Schiiler in die nationale Schiilerdatei «Scolaria» des Bildungsministeriums (Schiler: Name, Vorname, Adresse,
Matrikelnummer, Geburtsort, Geschlecht, Staatsangehérigkeit). Sie werden in den Computersystemen der Gemeinde und der Grundschule sowie in der nationalen Schiilerdatei
«Scolaria» des Bildungsministeriums gespeichert. |hre Daten und die Daten lhres Kindes werden bei der Gemeinde so lange aufbewahrt, wie es fiir die Erfllung der oben
genannten Zwecke erforderlich ist, und bei der Grundschule Steinfort so lange, wie das Kind in Steinfort zur Schule geht oder so lange, wie wir gesetzlich dazu verpflichtet sind,
sie aufzubewahren

GemaB der Verordnung (UE) 2016/679 zur Verarbeitung personenbezogener Daten und zum freien Datenverkehr haben Sie das Recht, bei dem fir die Bearbeitung ihres
Antrags Verantwortlichen Einsicht in die (iber Sie erhobenen Daten zu erlangen, bzw. die Berichtigung oder das Léschen dieser Daten bzw. deren eingeschrankte Verarbeitung
anzufragen. Sie haben zudem das Recht, der Verarbeitung Ihrer persénlichen Daten zu widersprechen, das Recht auf Dereferenzierung Ihrer Daten sowie das Recht, einen aus
einem automatisierten Prozess entstandenen Entscheid anzufechten

Zudem haben Sie die Méglichkeit, eine Beschwerde bei der nationalen Kommission fir den Datenschutz (CNPD) einzureichen, sofern Sie annehmen sollten, dass die Bearbeitung
Ihrer Daten nicht den gesetzlichen Vorgaben entspricht. Fiir die Austibung lhrer im Gesetz vorgesehenen Rechte, bzw. um lhre Einwilligung zur Verarbeitung

lhrer personenbezogenen Informationen zu widerrufen, wenden Sie sich bitte an den Datenschutzbeauftragten der Gemeinde Steinfort, per Mail: dpo@steinfort.lu, oder per
postalischem Einschreiben

DPO - Commune de Steinfort 4, Square Patton L-8443 Steinfort

Indem Sie dieses Formular ausgefillt zurlicksenden, stimmen Sie der Nutzung lhrer persénlichen Daten zum Zwecke ihres Antrages zur ,Anmeldeformular
In den Zyklus 1.0 Friherziehung” zu.
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