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Kinderbetreuungseinrichtung:
Institution de asistencia infantile:

Datenblatt

Hoja de datos

Name des Kindes
Nombre del niño

Geburtsdatum 
Fecha de nacimiento

Platz für Notizen der Kinderbetreuungseinrichtung:
Lugar por notas del establecimiento:

Wichtige Telefonnummern (wird von der Kinderbetreuungseinrichtung ausgefüllt)
Números de teléfono importantes (será llenado por el establecimiento)
Name (Verhältnis zum Kind)                                       Telefonnummer
Nombre (relación con el niño)                                     Numero de teléfono




Daten zum Kind (Datos del niño):
	Zuname (Apellido)  Vorname  (Nombre)
Geburtsdatum (Fecha de nacimiento)                       Geburtsort (Lugar de nacimiento)

 Hauptwohnsitz (Domicilio principal)                           Nebenwohnsitz (Domicilio alternativo)

Staatsangehörigkeit                       Erstsprache (Muttersprache)        Religionsbekenntnis                               Nacionalidad                                  Primer idioma (idioma maternal)   pertenecia religiosa

Eintritt (in Kinderbetreuungseinrichtung)                  Austritt (aus Kinderbetreuungseinrichtung)                                            Comienzo  (en la guardería)                                    Salida/fin (de la guarderia)

Sozialversicherungsnummer                                     Blutgruppe (falls bekannt)
Numeri de seguro social                                           Grupo sanguineo (si conocido)

Wurde das Kind bereits außerfamiliär betreut? (Kindergarten, Tagesmutter …)
Ha sido el niño todavia asistido fuera de la familia? (Guarderia, Niñera…)
O Ja (Si) O Nein (No)          Institution (Institución):

Befindet/Befand sich das Kind in therapeutischer Behandlung? (z.B.Ergotherapie, Physiotherapie, Logopädie…)
Esta/estuve el niño en trato terapeutico?(por ejemplo: ergoterapia, fisioterapia, logopedia …)
O Ja (Si) O Nein (No)          Art der Behandlung (Tipo de trato):
Chronische Erkrankungen (z.B. Epilepsie, Asthma usw.)
Enfermedades cronicas (por ejemplo: epilepsia,asma, etc )
O Ja (Si) O Nein (No)          Art der Erkrankung (Tipo de enfermedad):
Sind Allergien bekannt (z.B. Nahrungsmittel, Hausstaub usw.)
Hay alergias conocidos? (por ejemplo: alimentos, polvo de casa, etc.)
O Ja (Si) O Nein (No)          Art der Allergie (Tipo de alergia):
Darf das Kind bestimmt Lebensmittel nicht zu sich nehmen? (z.B. Schweinefleisch ...)
Hay alimentos que el niño no debe comer? (por ejemplo: carne de cerdo)
O Ja (Si) O Nein (No)          Anmerkung (Observación):
Kommt das Kind mit dem Bus? (mit der Einwilligung darf die Aufsichtspflicht der Buslenkkraft übertragen werden)
Viene el niño con el bus?(con consentimiento, la supervisión del niño se puede transferir al chofer)
O Hinfahrt (de ida)        O Rückfahrt (de vuelta)               O Nein (No)               O Flexibel (Flexible)

Anmerkung (Nota):

Darf die Kinderbetreuungseinrichtung Fotos/Videos von dem Kind aufnehmen?
Die Fotos werden unter anderem für die Portfolioarbeit und zur Entwicklungsdokumentation verwendet.
¿Está autorizada la institución de asistencia infatil a tomar fotografías/videos del menor?
Las fotografías serán utilizadas entre otras cosas para la elaboración del portfolio y para la documentación del desarrollo.
O Ja (Si)   O Nein (No)        Anmerkung (Nota):

Darf die Kinderbetreuungseinrichtung Fotos/Videos von dem Kind veröffentlichen?
Veröffentlichung von Bildern bzw. von Filmaufnahmen, auf denen das Kind alleine oder gemeinsam mit anderen Kindern im Rahmen des Kindergartenbetriebes zu sehen ist, in Zeitungen, Zeitschriften, Broschüren, Fernsehen, Internet, durch Weitergabe auch an andere Eltern etc..
¿Está autorizada la institución de asistencia infantil a publicar fotografías/viedos del menor?
La publicación de imágenes o filmaciones en las que el menor se vea ya sea solo o junto con otros menores en el marco de actividades pertenecientes a la guardería en periódicos, revistas, folletos, televisión, internet, mediante difusión también a los otros progenitores, etc….
O Ja (Si)  O Nein (No)         Anmerkung (Nota):

Die Erziehungsberechtigten bestätigen, dass sie mit dem Kind über die Aufnahme und mögliche Weitergabe von Fotos/Videos gesprochen haben.

Los tutores legales confirman haber hablado con el menor sobre la toma de imágenes y de la posible difusión de fotografías/videos.

Dürfen dem Kind bei Atomunfällen Kaliumjodidtabletten verabreicht werden?
Se puede administrar al niño Kaliumjod pastillas en caso de accidente nuclear?
O Ja (Si)  O Nein (No)         
Nur für Kindergartenkinder (Solo por niños de guarderia)

Darf das Kind im Rahmen des Projektes Apollonia am Zahnarztbesuch teilnehmen?
Puede participar el niño en el projecte Apollonia?

O Ja (Si)  O Nein (No)         
Darf das Kind am kostenlosen Sehtest teilnehmen?
Puede participar el niño en la prueba gratuita de vista?
O Ja (Si)  O Nein (No)         
Darf das Kind am kostenlosen Hörtest teilnehmen?
Puede participar el niño en la prueba gratuita de oír?

O Ja (Si)  O Nein (No)         
Nur für Schulkinder (Solo por escolares)
Darf das Kind selbständig nach Hause gehen?
Puede el niño irse solo a la casa?
O Ja (Si)  O Nein (No)         Anmerkung (Nota):
Deaseamos informarle que los datos recopilados durante la evaluación se guardarán durante 10 años y que los resultados serán aprovechados para fines estadísticos.
Anmerkungen (Notas)

Folgende Personen sind berechtigt das Kind abzuholen bzw. sind im Notfall in folgender Reihenfolge zu informieren (bei Nicht-Erreichen der Erziehungsberechtigten)
Die Aufsichtspflicht des Kindergartenpersonals und der sonstigen geeigneten Personen beginnt mit der Persönlichen Übernahme des Kindes im Kindergarten. Sie endet mit der Übergabe des Kindes an die Erziehungsberechtigten oder an eine andere Person, die von den Erziehungsberechtigten zur Übernahme des Kindes bevollmächtigt wurde.
Las personas siguientes tienen el derecho de recoger al niño, respectivamente, ser contactados en caso de emergencia  (en cuanto los titulares de la patria potestad no pueden ser localizados)

La obligación de vigilancia de parte del personal de la guardería y del otro personal apto comienza con la toma personal del niño en la guardería. Ella cava con la entrega del niño a los titulares de la patria potestad o a una otra persona apoderada para recojer al niño.

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)
Apellido Nombre                             Tel.                                               Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)              Apellido Nombre                             Tel.                                              Relación con el niño(p.e. tio)                                                                                   

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                 Apellido Nombre                             Tel.                                              Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                    Apellido Nombre                             Tel.                                              Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                      Apellido Nombre                            Tel.                                               Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                       Apellido Nombre                            Tel.                                               Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                    Apellido Nombre                            Tel.                                               Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)                     Apellido Nombre                             Tel.                                              Relación con el niño(p.e. tio)

Zuname   Vorname                                                                             Verhältnis zum Kind (z.B. Onkel)          Apellido Nombre                            Tel.                                               Relación con el niño(p.e. tio)

Anmerkungen (Notas):




Daten zu den Eltern (Datos de los padres):
	Zuname  Vorname                                                 Verhältnis zum Kind (Mutter, Vater)
Apellido Nombre                                                     Relación con el niño ( Madre, Padre)                                                                                                                           
O erziehungsberechtigt (titular de la patria potestad)  O nicht erziehungsberechtigt (sin tener la patria potestad)
Geburtsdatum (Fecha de nacimiento)                     Familienstand (Estado civil)

Hauptwohnsitz (Domicilio principal)                          Nebenwohnsitz (Domicilio alternativo)

O siehe Kind (a ver niño)

Beruf und Arbeitgeber (Profesion y empresario)

O Vollzeit (Completo) O Teilzeit (Parcial)

Tel. 1                                                                      Tel. 2 

Staatsangehörigkeit                Erstsprache (Muttersprache)                       Religionsbekenntnis                             Nacionalidad                           Premier idioma (Idioma maternal)               Apartenencia religiosa

Mailadresse (für Elterninformationen ...)  Direccion email (por information por los Parientes …)



	Zuname  Vorname                                                  Verhältnis zum Kind (Mutter, Vater)
Apellido Nombre                                                     Relación con el niñó (Madre, Padre)                                                                                                                           

O erziehungsberechtigt (titular de la patria potestad)  O nicht erziehungsberechtigt (sin tener la patria potestad)
Geburtsdatum (Fecha de nacimiento)                     Familienstand (Estado civil)

Hauptwohnsitz (Domicilio principal)                          Nebenwohnsitz (Domicilio alternativo)

O siehe Kind (a ver niño)

Beruf und Arbeitgeber (Profesion y empresario)

O Vollzeit (Completo) O Teilzeit (Parcial)

Tel. 1                                                                        Tel. 2

Staatsangehörigkeit                Erstsprache (Muttersprache)                       Religionsbekenntnis                             Nacionalidad                           Primer idioma (Idioma maternal)                 Pertenencia religiosa




Sonstige Erziehungsberechtigte:
Otros titulares de la patria potestad:
	Zuname Vorname                                                     Verhältnis zum Kind (Stiefvater, Tante ...)                          Apellido Nombre                                                       Relación con el niño (Padrastro, Tía …)                                                                                                                           
O erziehungsberechtigt (titular de la patria potestad)  O nicht erziehungsberechtigt (sin tener la patria potestad)
Geburtsdatum (Fecha de nacimiento)                     Familienstand (Estado civil)

 Hauptwohnsitz (Domicilio principal)                         Nebenwohnsitz (Domicilio alternativo)

O siehe Kind (a ver niño)

Beruf und Arbeitgeber (Profesión y empresario)

O Vollzeit (Completo) O Teilzeit (Parcial)

Tel. 1                                                                      Tel. 2

Staatsangehörigkeit                Erstsprache (Muttersprache)                  Religionsbekenntnis                             Nacionalidad                           Premier idioma (Idioma maternal)          Pertenencia religiosa




Geschwister (Hermanos):

	    Name (Nombre)                                                    Geburtsjahr (Año de nacimiento)




Datenschutzhinweis:

Gemäß Art. 13 der Datenschutz-Grundverordnung möchten wir Sie informieren, dass gemäß § 38 NÖ Kindergartengesetz 2006, LGBL. 5060, die oben angegebenen Daten automatisiert verarbeitet werden. 

Detaillierte Informationen zur Verarbeitung der personenbezogenen Daten, Ihren Rechten als betroffene Person einer Datenverarbeitung sowie zum Beschwerderecht bei der Datenschutzbehörde sind im Internet unter www.noe.gv.at/datenschutz abrufbar.

Aviso de privacidad:

De conformidad con el artículo 13 del Reglamento General para la protección de datos deseamos informarle que de acuerdo con el artículo 38 de la Ley de guarderías de la provincia de Baja Austria de 2006, boletín oficial „LGBL“ 5060, los datos arriba citados serán procesados de forma automatizada.

Usted encontrará información detallada respecto al procesamiento de datos personales, a sus derechos como persona involucrada en el procesamiento de datos, así como en cuanto al derecho de queja ante la agencia de protección de datos en internet en www.noe.gv.at/datenschutz.
Datenblatt wurde ausgefüllt (La hoja de datos fue llenada):
am (fecha):                                                         von (por):

_____________________________  ______________________________

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r                  Unterschrift Erziehungsberechtigte/r
                                                                            (bei geteilter Obsorge)
Firma de el/la titular/a de la patria potestad       Firma de el/la titular/a de la patria potestad
                                                                            (en caso de custodia compartida)
Änderungen (Modificaciónes)

	Datum der Änderung
Hecha
	Was wurde geändert?
Qué fue modificado?
	Unterschrift
Firma

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Folgendes Informationsmaterial wurde der/dem Erziehungsberechtigten übergeben:
Las informaciones siguientes fueron presentadas a los titulares de la patria potestad:

O „Mein Kind kommt in den Kindergarten“ Broschüre 
    „Mi niño empieza en la guardería“-folleto

O Elternbeirat - Information    
    Asociación de padres–Informaciones

O Verpflichtendes Kindergartenjahr – Information
    Año obligatorio en la guarderia- Informacion
O Kaliumjodidtabletten–Information  
    Potásiojodo pastillas – Información

O Apollonia 2020 – Zahngesundheitserziehung – Information 
    Apollonia 2020- Educación para la salud dental- Información

O Sehtest – Information 
    Prueba de vista- Información

O Hörtest – Information  
    Prueba de oír – Información

Transferierungsbericht
Informe de transfero

	NÖ Kinderbetreuungseinrichtung                             Telefonnummer                                                    NÖ Establecimiento de asistencia infantil                Numero de teléfono

Adresse (Dierccion)                                                   Gemeinde (La comuna)




	Name des Kindes                                                          Geburtsdatum                                                       Apellido y nombre del niño                                            Fecha de nacimiento
Adresse                                                                         Erziehungsberechtigte/r (Name und Tel.)
Dirección                                                                       Titular de la patria potestad (Nombre y tel.)
Erstsprache (Muttersprache)                                         Sozialversicherungsnummer                                     Premier idioma (idioma maternal)                                  Numero de seguro social               

Wichtige Informationen für den Arzt (z.B. Epilepsie, einzunehmende Medikamente, usw.) 
Informaciones importantes por el médico (por ej: Epilepsia, medicamentos a tomar,…)

Tetanusimpfung (Vacunación tétanos): o Ja (si)    o Nein (no)

Datum, Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
Feche, firma de los titulares de la patria potestad


Wird im Falle eines Unfalles von der Kinderbetreuungseinrichtung ausgefüllt: 
Sera llenado en caso de accidente por el establecimiento:

	Anwesende Betreuungsperson                           Datum                               Uhrzeit 

Persona presenta                                                Fecha                                Hora                                                    

Beschreibung des Ereignisses (Unfall, Krampfanfall etc.)
Descripción de acontecimiento (accidente, ataque espasmódico, etc.)

Datum, Unterschrift der Betreuungsperson
Fecha, Firma de la persona de asistencia


