Anmeldebogen der Kindertagesstatte Biberburg

Gewiinschtes Betreuungsmodell: O
Q bis 25 Std.

O bis35Std.: U35 A 0358 U35C

Q bis 45 Std.

4~}
Q Platz fir Kinder unter 2 Jahren xZF ‘@g
QO Platz fiir Kinder mit heilpddagogischem Férderbedarf

Gewiinschtes Aufnahmedatum: 0 01.August 20 ..... Uabdem .................
Personalien Kind Mutter Vater
Vorname
Nachname
* Freiwillige Angabe * Freiwillige Angabe
Geburtsdatum

Strasse, Nr.

PLZ, Wohnort

Nationalitdt /
Religion

Telefon - Festnetznummer:

- Handynummer:

E-Mail Adresse

verheiratet, oder in einer

Familienstand Lebenspartnerschaft lebend,
getrennt lebend

allein erziehend? ja/nein - -
Sorgerecht alleiniges/gemeinsames - -

erlernter Beruf - -

zur Zeit tdatig als ? - -

Hat das angemeldete Kind Geschwister? (Name, Geburtsdatum und ggf. Name der betreuenden Einrichtung):

Gab oder gibt es Besonderheiten /Auffdlligkeiten in der Entwicklung ihres Kindes? Q Ja Q nein
WENN JA, WEICKRE? ...t sttt st ettt st ettt sttt et ses et ehe ses et e ea ses s et ea ses s eh 2es es s e et ses b eh et ses s ee et ses et et sernnnans
Gibt es besondere Griinde/Belastungen die fiir eine sehr dringliche Aufnahme sprechen?

Wenn ja, welche? M| Ja | nein
Hat ihr Kind bereits Spielgruppenerfahrungen sammeln kénnen? Q Ja Q nein
WIBINN JA, WO? .ottt et s e et s 0 0k 58 5 04 58 54 04 S 08 08 04 e e

Haben Sie Anmerkungen und Wiinsche, so kdnnen Sie gerne die Riickseite nutzen !

Im Rahmen der Weiterbearbeitung der Anmeldung kénnen die dafiir erforderlichen Daten und Informationen
mit anderen Institutionen ( wie z.B. Jugendamt, Stadt Sendenhorst usw.) ausgetauscht werden.

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten



