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Anmeldung für den Kindergarten Kastanienhof
Hiermit melde ich mein Kind an für
____________die Kinderkrippe
___________die Kindertagespflege
___________den Integrationskindergarten

Name des Kindes:
Geb. am:
in:
Staatsangehörigkeit:

Wohnort:
Telefon:
Gemeinde:

Besonderes:

Nationalität:

Straße:

Geschwister: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Name der Mutter: _____________________________________________geb.: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Beruf: ______________________________Arbeitgeber: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Name des Vaters: ___________________________________________geb.: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Beruf: ______________________________Arbeitgeber: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Gewünschte Betreuungszeit: ab (Datum): _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Datum:

Unterschrift:


