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Anhang

Ich bestatige mit meiner Unterschrift, die Informationen des Dérfelhefts gelesen und zur

Kenntnis genommen zu haben.

Name des Schiilers*der Schilerin (BLOCKBUCHSTABEN)

Unterschrift des*der Schiler*in Klasse

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigten (BLOCKBUCHSTABEN)

o)
{7

Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en
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Anhang B: Entlassungsmanagement Blackout Einverstandniserklarung

Wien, im September 2026, Schuljahr 2026/27

Vor- und Nachname
d. Erziehungsberechtigten: ...t

MeEiN® SONNFTOCHTEr ettt eeeeeeeeeeeeseessneees der Klasse ..................

darf im Falle eines Blackouts:

O Alleine nach Hause gehen”
O Nicht alleine nach Hause gehen™

Entlassungszeiten
Sommer: Unterrichtsende It. Stundenplan
Winter: nach der 6. Stunde (13:30 Uhr)

") Wir informieren und bereiten Ihre*n Sohn*Tochter Gber das richtige Verhalten in dieser Ausnah-
mesituation vor. Um den Heimweg sicher zu gestalten, werden die ausgedruckten Wegbeschrei-
bungen im Ernstfall ausgegeben.

™ Ihr Kind wird vom Krisenteam der FS12 im Schulgeb&ude betreut. Hinweis Eine bedarfsgerechte
Verpflegung kann nicht gewahrleistet werden. Sollte Ihr Kind notwendige Medikamente einneh-
men mUsse, ist der Vorrat selbststéndig zu organisieren und im Bedarfsfall einzunehmen.

Ich habe das Informationsblatt Uber weitere Blackout-MalRnahmen erhalten.

Datum Unterschrift der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigt*en *r
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Anhang C: Kaliumjodidtabletten Einverstandniserklarung

Wien, im September 2026, Schuljahr 2026/27

EINVERSTANDNISERKLARUNG ZUR ABGABE VON KALIUMJODIDTABLETTEN
AN SCHULEN UND INTERNATEN

Liebe Eltern und Erziehungsberechtigte!

Die Bevorratung von Kaliumjodidtabletten ist eine wichtige VorsorgemaBnahme, um Ihr
Kind im Fall eines schweren Kernkraftwerkunfalls vor Schilddriisenkrebs zu bewahren.

Sie bekommen diese Tabletten fiir Ihr(e) Kind(er) kostenlos in der Apotheke
oder bei Ihrem Hausapotheken fithrenden Arzt. Damit konnen Sie Ihr(e) Kind(er)
zu Hause wirkungsvoll schiitzen, wenn die Gesundheitsbehérden nach einer Reaktorka-
tastrophe zur Einnahme der Tabletten auffordern.

Sollte im Falle eines Kernkraftwerkunfalls die Alarmierung jedoch wahrend des Aufent-
haltes in der Schule oder im Internat erfolgen, kann Ihr Kind die erste Tagesdosis be-
reits dort erhalten. Diese Einrichtungen halten die erforderlichen Tabletten fiir Ihr Kind
bereit.

Die Abgabe der Tabletten an die Kinder erfolgt im Katastrophenfall streng nach den
Anweisungen der Gesundheitsbehdérden und nach MaBgabe Ihrer vorherigen Einver-
standniserklarung. Wenn diese Einwilligung vorliegt, kann Ihrem Kind die erste Tages-
dosis an Kaliumjodidtabletten in der Schule oder im Internat verabreicht werden. In
Internaten kann die Verabreichung der Tabletten Uber mehrere Tage fortgesetzt wer-
den, wenn die Gesundheitsbehdrden bei einer Katastrophe dazu auffordern. Die Einwil-
ligung gilt fir die Dauer des Besuchs dieser Einrichtungen.

Bitte lesen Sie vor Ihrer Einwilligung das beiliegende Merkblatt aufmerksam durch!

Hochachtungsvoll

%( Die Direktion

EINVERSTANDNISERKLARUNG
ZUR ABGABE VON KALIUMJODIDTABLETTEN
AN SCHULEN UND INTERNATEN

Nameideshdes susesmommmmsirans e

GehUrESdatilm s e T e S

Name der/des Erziehungsberechtigten ........cccoeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiicrceceen,
Zutreffendes bitte ankreuzen

O JA, ich erteile entsprechend dem beiliegenden Merkblatt fir Eltern und Erzie-
hungsberechtigte die Einwilligung, meinem Kind im Katastrophenfall - nach Auf-
forderung durch die Gesundheitsbehdrden - Kaliumjodidtabletten zu verabrei-
chen und bestéatige, dass mir fir mein Kind keine Unvertraglichkeiten bzw. Ge-
genanzeigen zur Einnahme von Kaliumjodidtabletten bekannt sind.

O NEIN, ich erteile die Einwilligung nicht.

Datum Unterschrift Erziehungsberechtige(r)
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Anhang D: IT-Nutzungsvereinbarung

Wien, im September 2026

Der*die Schiler*in verpflichtet sich ...

e beim Benutzen der EDV-Gerate alle gesetzlichen Vorschriften (insbesondere jene
des aktuell geltenden Datenschutzgesetzes), Urheber- und Lizenzrechte sowie die
vom SGA beschlossene IT-Nutzungsvereinbarung, welche Teil der Verhaltens-ver-
einbarung (Schulordnung) ist, einzuhalten.

e die Kommunikationsmedien (MS Teams und Outlook fUr den fs12-Account) regel-
mafig auf aktuelle Nachrichten zu kontrollieren.

e die Zugangsdaten fir diverse Lernplattformen (z. B. digi4school.at, mm-typing,
etc.) immer mitzubringen.

e einen eigenen USB-Stick in jeder Unterrichtsstunde zu Verflgung mitzuhaben.

Name des Schiilers*der Schilerin (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift des*der Schiler*in Klasse

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigten (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en
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Anhang E: Einverstandniserklarung Veroffentlichung von Fotos

fur das Schuljahr 2026/27
Wien, im September 2026

Ich erklare mich damit einverstanden, dass Fotos meines Kindes in den Medien (Internet,
Homepage, Soziale Netzwerke, Infoblatter etc.) ver&ffentlicht werden.

Die Fotos zeigen Schiler*innen beim Arbeiten im Schulalltag. Es werden keine Portrats
oder Bilder mit vollstandigem Namen der Schiler*innen ver&ffentlicht.

Oja 3 nein

(zutreffendes Feld ankreuzen [X1)

Name des*der Schiiler*in (BLOCKBUCHSTABEN) Klasse

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigt*en (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en
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Anhang F: Turnsaal - BenUtzung (Wegstrecke)

Gegenstand: Bewegung und Sport
Lehrer: Mag. Christian Rabitsch

Wien, im September 2026

Liebe Eltern!
Liebe Schiler*innen!

Als Sportlehrer der Dorfelstral’e, darf ich Sie informieren, dass sich der Turnsaal unserer
Schule in der Léngenfeldgasse 13-15, 1120 Wien, (Berufsschule fUr Gastgewerbe) befindet.

\brunner st i Q
Die Schiler*innen werden in Gruppen : oBervsschule i 2
die Wegstrecke vom Schulgebaude bis 2\
zum Turnsaal alleine (ohne Aufsicht) L~ ®
durchfilhren bzw. anschlieRend demre- @ @ - 8005'” SISnGAErRae  euRosea
guldren Unterricht in der DérfelstralRe Aimayefosse P

(2}
. . . °®
wieder aufnehmen. Teilnehmer*innen, : 05 A 11 Min | £ 12 Min,

900 m

die am Ende vom Schultag den Unter- % o
® o
richt,,Bewegung und Sport"“ ausiben, sk D) ta
. Hune “Y»“--,“-- , @ Wilhelmsdorfe 8
sind vor Ort entlassen. e s NP Baki W \potheke an
o) uchsenfeld
ksstelle 12 Qo o
"4 El-Buh:
<>O
Dérfelstrale 1%00
(&)
2] L i

Ich habe das Informationsblatt beziglich der Wegstrecke zum Turnsaal (keine Aufsicht)
zur Kenntnis genommen. Der Weg kann zu FuR oder mit den Offentlichen Verkehrsmit-
teln zurickgelegt werden. Die Nutzung von E-Scootern oder dhnlichen Fahrzeugen ist
nicht gestattet.

Name des Schiilers*der Schilerin (BLOCKBUCHSTABEN) Klasse

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigt*en (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en
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Anhang G: Bestatigung Beaufsichtigung

fur das Schuljahr 2026/27

Wien, im September 2026

Ich erlaube, dass mein Kind

e bei Abmeldung vom Religionsunterricht/Ethik

e in Fensterstunden/Mittagspausen

¢ bei Turnbefreiung

¢ beifrUhzeitiger Beendigung von Lehrausgangen und Exkursionen

e bei Zusammenlegung von Pausen im Praxisunterricht und dem daraus resultieren-
den friheren Unterrichtsende

das Schulhaus verlassen darf.

e nach Beendigung von Schulveranstaltungen (z. B.: Lehrausgange, Exkursionen,
Wandertag) vor Ort entlassen wird.

FUr diese Zeit kann seitens der Schule keine Beaufsichtigung erfolgen.

Schiler*innen dirfen das Schulhaus vor Unterrichtsende nur mit ausdricklicher schriftli-
cher Genehmigung des Erziehungsberechtigten verlassen. Bereits bekannte Termine (z.
B.: Arzt, ...) mUssen daher vorher den Klassenvorstand*innen schriftlich (Formular Ent-
schuldigung) abgegeben werden.

Erkrankte Schiler/Schilerinnen dirfen am Heimweg nicht ohne Begleitung antreten und
muUssen von einer erwachsenen Bezugsperson (Eltern oder Verwandte) abgeholt werden.

Name des*der Schiler*in (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift des*der Schiler*in Datum

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigt*en (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en
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Anhang H: Einverstandniserklarung MS Office 365

Einverstandniserklarung durch Schiilerinnen (ab dem 14.Lebensjahr)

Fir die Einrichtung eines kostenlosen MS 365-Kontos zur Nutzung der padagogischen Lehr- und
Lernumgebungen (Microsoft Teams, OneNote Class Notebooks, Word, Excel, PowerPoint, ...), bin
ich damit einverstanden, dass zu diesem Zweck mein Vorname und Nachname, sowie meine Klasse
verwendet werden und daraus ein Benutzerzugang erstellt wird.

Ich nehme zur Kenntnis, dass die Verarbeitung der Daten durch die IKT-Dienststelle der Stadt Wien
(MA 01-Wien Digital) und durch die Firma Microsoft (Microsoft Ireland Operations Limited,
Carmanhall Road, Sandyford Industrial Estate, Dublin 18, Irland) erfolgt und der vertragskonformen
Registrierung der Lizenzen im System von Microsoft dient. Ich nehme weiter zur Kenntnis, dass die
usergenerierten Daten nicht durch Microsoft verarbeitet werden. Usergenerierte Daten kénnen
auBerdem jederzeit durch den Kontoinhaber/die Kontoinhaberin geldscht werden.

Widerruf:
Das fur den/die Schiler/in eingerichtete MS 365-Konto kdnnen Sie Uber die Schule jederzeit
wieder |6schen lassen, indem Sie diese Einwilligung schriftlich widerrufen.

Widerrufen Sie diese Einwilligung oder verlasst ein/e SchilerIn die Schule, wird sein/ihr MS 365-
Konto sofort deaktiviert (der Einstieg ist dann nicht mehr méglich!) und in weiterer Folge geldscht.
Das Konto inkl. Benutzername wird nach 6 Monaten endgultig gelscht, die Sicherung relevanter
Inhalte fallt in den eigenen Zusténdigkeitsbereich der/des Schilerin/Schilers und muss daher vor
Deaktivierung des Kontos erfolgen.

Name - Schilerin Klasse

Datum Unterschrift
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Anhang l: Projektmanagement (FSP) & Wirtschaftswerkstatt (FW)
Wien, im September 2026, Schuljahr 2026/27

Ich nehme zur Kenntnis, dass meine Tochter/mein Sohn im Gegenstand ,,Angewandtes
Projektmanagement/Wirtschaftswerkstatt” dislozierten Unterricht (d. h. Unterricht au-
Rerhalb der Schule) haben kann. Des Weiteren bin ich informiert bzw. einverstanden, dass
meine Tochter/mein Sohn wahrend des APM-Unterrichts bzw. WiWe-Unterricht, das

Schulhaus verlassen darf, um projektbezogene Aktivitaten durchzufihren.

Name des Schiilers*der Schiilerin (BLOCKBUCHSTABEN) Klasse

Name der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigt*en (BLOCKBUCHSTABEN) Unterschrift der Eltern bzw. des*der Datum
Erziehungsberechtigt*en

()
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Anhang J: Formular Entschuldigung

Fachschule der Stadt Wien fiir wirtschaftliche Berufe mit Offentlichkeitsrecht FACHSCHULE

Fachschule der Stadt Wien fiir Sozialberufe mit Pflegevorbereitung mit Gffentlichkeitsrecht Do RFELSTRASSE ‘ ,

Darfelstrale 1, 1120 Wien

T. +43 1599 16-950 35, F: +43 1 599 16.99 950 35 ’—'
E: office.912419@schule wien.gv.at, www.fs12.at

ENTSCHULDIGUNG

Mame des*der Schilers*in (BLOCKBUCHSTABEN) Klasse

konnte am/voml oot o eis Ll el LT 0T U T nieht am Unterricht
teilnehmen Datum Datum

Grund fir die Abwesenheit Anzahl der versdumten Unterrichtsstunden

Ich bitte, die Abwesenheit zu entschuldigen.

MName der Elern bzw. des*der Erziehungsberechtigten Unterschrift der Eltern bzw. Datum
(BLOCKBUCHSTABEMN) des*der Erziehungsberechtigten
Fachschule der Stadt Wien fiir wirtschaftliche Berufe mit Gffentlichkeitsrecht FACHSCHULE

Fachschule der Stadt Wien fiir Sozialberufe mit Pflegevorbereitung mit Offentlichkeitsrecht DOR FELSTRASSE ‘ '

Darfelstralte 1, 1120 Wien

T: +43 1599 16-950 35, F- +43 1599 16-99 950 35 ’——_
E: office.912419@schule.wien.gv.at, www.fs12.at

ENTSCHULDIGUNG

Name des*der Schilers*in (BLOCKBUCHSTABEN) Klasse

konnte am/voml o dm i m ol eis Lot m [ m] o101 o1 I | nicht am Unterricht
teilnehmen Datum Datum

Grund fir die Abwesenheit Anzahl der versdumten Unterrichtsstunden

Ich bitte, die Abwesenheit zu entschuldigen.

MName der Eltern bzw. des*der Erziehungsberechtigten Unterschrift der Eltern bzw. Datum
(BLOCKBUCHSTABEN]) des*cler Erziehungsberechtigten
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