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ANMELDUNG FUR DAS KITA-JAHR 2023 / 204

SCHUTTERWICHTEL

NATURKINDERGARTEN WELLHEIM

Angaben zum Kind: Geschlecht O weiblich
QO ménnlich
Name Vorname
Geburtsdatum Staatsangehorigkeit
Anschrift PLZ / Wohnort
Muttersprache / Erstsprache weitere Sprachen
Das Kind erhélt Eingliederungshilfe nach SGB VIII: Ja Nein

Angaben zu den Personensorgeberechtigten:

Mutter Vater
o  personensorgeberechtigt o  personensorgeberechtigt
o alleinerziehend o alleinerziehend

Name Name

Vorname Vorname

Geburtsdatum Geburtsdatum

Staatsangehorigkeit Staatsangehorigkeit

Telefon Privat Telefon Privat

Handy Handy

E-Mail E-Mail

Menschlichkeit Unparteilichkeit Unabhangigkeit Freiwilligkeit Einheit
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Buchungszeiten:

Gewdlnschter Kindergarteneintritt: SCHUTTERWICHTEL
NATURKINDERGARTEN WELLHEIM

Montag Dienstag Mittwoch | Donnerstag Freitag
Frihdienst 7.30 — 8.00 Uhr
Bringzeit 8.00-8.15 Uhr
Kernzeit 8.15- 12.15 Uhr X X X X X
Abholzeit 12.15 - 12.30 Uhr
Nachmittagsbetreuung | 12.30 — 13.30 Uhr
Abholzeit 13.15 - 13.30 Uhr
Mittagsverpflegung:
Wiinschen Sie eine Mittagsverpflegung fiir Ihr Kind: o Ja
o Nein

Hiermit willige/n ich/wir ein, dass meine Daten zum Zweck der Kindergarten-Aufnahme erhoben und gespeichert werden.

Ort, Datum Unterschrift der Personensorgeberechtigten

Bitte senden Sie uns diesen Bogen an folgende E-Mail zu: kita-wellheim.natur@kveichstaett.brk.de

Menschlichkeit Unparteilichkeit Unabhangigkeit Freiwilligkeit Einheit




