DER GR®SSELTERNDIENST ERFURT e.V.
Elternkontaktbogen fiir
Wunschgrofleltern-Vermittiung

1. Allgemeine Daten der Familie Team: Nr.:
Mutter:
Familienname: Vornamen:
StraRe: PLZ/ Ort:
Geburtsdatum: Beruf: Etage:
Arbeit auch am Wochenende? O Ja 0O Nein Haltestelle:
Telefonnr. priv. Arbeitsstunden/Woche:
Telefonnr. dienstl.: E-Mail:
Mobil: am besten erreichbar um Uhr
Vater:
Familienname: Vornamen:
Stral3e: PLZ/ Ort:
Geburtsdatum: Beruf: Arbeitsstunden/Woche:

Arbeit auch am Wochenende? 0O Ja 0O Nein

Telefonnr. priv. E-Mail:

Telefonnr. dienstl.: am besten erreichbar um Uhr
Mobil:

Kinder:

Unsere Kinder heil3en Geburtsdatum Impfungen Allergien

Gibt es weitere Kinder im Familienverband?

Anmerkungen:
Wie haben Sie von uns gehort?

Welche Einrichtungen (Adressen) besuchen lhre Kinder?

Haftpflicht: 1.) Versicherungsnehmer 2.) Name der Versicherung 3.) Aktenzeichen 4.) Abschlussdatum

Unfallversicherung: 1.) Versicherungsnehmer 2.) Name der Versicherung 3.) Aktenzeichen 4.) Abschlussdatum

Vermittlung:

An: Am: Wer: Wo:

AndreasstraBe 16 * 99084 Erfurt * T 0361/7478 78 11



2. Fragen zu den WunschgroReltern:

Zeitvorstellungen zur Tatigkeit der WunschgrolReltern:

Werktags:
Wir akzeptieren O nur eine GroBmutter I nur einen Grol3vater 1 egal
Wir akzeptieren eine/n Raucher/in: O Ja I Nein

3. Uber uns:

Im Umgang mit unseren Kindern ist uns wichtig:

Unsere Erwartungen an die Wunschgrof3eltern sind:

Wir haben folgende Hobbys:

Wir haben folgende Haustiere:

Wirden Sie unsere PR-Arbeit unterstitzen? Ja [ Nein [
Durfen Fotos, die bei GED-Veranstaltungen aufgenommen werden, nach nochmaliger Riicksprache mit Ihnen,

veroffentlicht werden? Ja O Nein O

4. Finanzielles:

Alle Kosten im Zusammenhang mit der Kinderbetreuung (z.B. Fahrtkosten, Eintrittsgelder) werden von den
Eltern in Absprache Glbernommen. Die Aufwandsentschadigung betragt fur die ersten 5 Stunden im Monat je
3,00 € und fur jede weitere Stunde 1,00 €. Eltern und Grol3eltern regeln dies in Eigenverantwortung. Nach der

Kennenlernphase von 6 Wochen ist eine einmalige Zahlung von 30,00 € fur die Vermittlung zu leisten.

Ich/Wir erklare(n) mich/uns einverstanden, dass meine/unsere Daten und Fotos bis auf Widerruf zu
Vermittlungszwecken im Grol3elterndienst schriftlich und digital gespeichert werden.
Ort, Datum:

Unterschrift der Mutter Unterschrift des Vaters Biro/MGH



