. 82065 Baierbrunn
Ka.rh- Kl"'ﬂ Forstenrieder Weg 21
Tel. 089/7934348
St. Peter und Paul ’

Antrag zur Aufnahme eines Kindes in den Kindergarten

Angaben zum Kind:

NaChName:......ccoceiiiiiicee s VOINAME: ...
Geburtsdatum:........ccocoeevinieiieieeecen (CT=] o 1H] g £S{o] o SRR
SErale: e O
Telefon: ..o, RelgION: ..o
Staatsangehorigkeit:.........cccccccoevveininnne Das Kind spricht:.......ccccccooeiiiiiiicieececien
Hausarzt:.........ccooovieeniieneiee e, Krankenkasse:........cooevivereerieiiie e seesieaiens
Gesundheitliche BeSONAerNEITEN:..........ooiiie e es
Letzte TetanUSIMPTUNG:.......cooii e re e
Geschwister:  Name:.......ccocoovvvvenenenennens GeburtSAatUm:......cooveieiirieieee e

NaMe: ..o GebUrtSAatUM:.....cveveieiieieiee e

NamMe: ..o Geburtsdatum:........ccoccvereerene e

Angaben zur Mutter:

NaChNaME:......cocieieieecce e VOINAME: .. oot

Geburtsdatum:.........ccoovvvenineninineecee RelgION: ...

StaatsangehOrigkeit:..........cccovviiiiiinnnne Herkunftsland: ...

Berufi.. i Familienstand:..........ccooeveviienenciseseeen

SEFABE: et WORNNOIT: ..o
Telefon ..., Handy ..o
Telefon/Arbeit:........ccooveveiceiiee e X et
E-Mail: .o

Angaben zum Vater:

NacChName:.......cccccveviiie e, VOINAME:....oiiiiiiieeee e e
Geburtsdatum:........cccceviveiie e Religion:.......ccov i
Staatsangehorigkeit:..........ccccooeviviiieiiieenen, Herkunftsland:..........c..ccocoviiiiin e,
Beruf e Familienstand:.........ccccccoovvieiiieiciiene e
SErale: i WORNOKT: ...
Telefon: ... Handy ...
Telefon/Arbeit:........ccovviiiiii e A e



Das Kind kommt aus:

[ hauslicher Pflege [ einer Kinderkrippe O einem Kindergarten

Erziehungsberechtigt ist:

O wvater O Mutter L0 SONSHIgE: . e
Gewunschter AUfNANMETEIMIN: ..o
Gewlnschte Gruppe (FIEUNTE) .......cve ettt re e snaenre s
Gewduinschte Betreuungszeit:

0 vormittags 7.00 — 13.00 Uhr = 5 — 6 Stunden

0 vormittags 8.00 — 13.00 Uhr = 4 — 5Stunden

Nachmittags (falls gewiinscht, bitte die Buchungszeit ankreuzen!)

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

bis 14.00 Uhr bis 14.00 Uhr bis 14.00 Uhr bis 14.00 Uhr bis 14.00 Uhr
bis 15.00 Uhr bis 15.00 Uhr bis 15.00 Uhr bis 15.00 Uhr bis 14.30 Uhr
bis 16.00 Uhr bis 16.00 Uhr bis 16.00 Uhr bis 16.00 Uhr

bis 17.00 Uhr bis 17.00 Uhr bis 17.00 Uhr bis 17.00 Uhr

Buchungen bis 17:00 Uhr sind nur mdglich, wenn geniigend Kinder (mindestens 10) angemeldet werden)

Wir wiinschen ein warmes Mittagessen an folgenden Tagen:

Omo Obi Omi Obpo O Fr

Wir geben dem Kind fiur das Mittagessen eine kalte Brotzeit mit: an folgenden Tagen:

Omo Obi Omi Opbo OFr

Erklarung:

Ich/wir melde(n) hiermit unser Kind zum obengenannten Termin an und bestétige(n), dass ich/wir
die Ordnung der Kath. Kita St. Peter und Paul, Baierbrunn erhalten habe(n) und sie als verbindlich
anerkenne(n).

Ich/wir sind damit einverstanden, dass die Anmeldedaten zur Vermeidung von Doppelbelegungen
mit anderen Baierbrunner Kinderbetreuungseinrichtungen und der Gemeinde Baierbrunn
abgeglichen werden.

Unterschrift beider Elternteile

O U-Heft vorgelegt (wird von der Kindertagesstatte ausgefullt)



