Anmeldebogen Bayerisches Rotes Kreuz E

Ich / Wir beantragen die Aufnahme meines / unseres Kindes
in das ,Haus des Kindes+% Altenkunstadt [ ] Krippe [ ]Kindergarten

[ ]Hort

Name, Vorname des Kindes, Vorname. Geschiecht, Geburtsdatum

Besonderfeiten des Kindes (Behinderung, Krankheiten, Allergien, efc.)

Name, Vorname der Mutter, Geburtsdatum, Beruf

MName, Viorname des Vaters, Geburtsdatum, Beruf

Ja [] Nein []

Herkunftsland der Mutter Herkunftsland des Vaters Alleinerziehend

Anschirft

Telefonnummem (privat/geschaftich)

| lch AWiIr bendtige/n die Betreuung in der Einnchtung voraussichtlich fiir

tdglich
durchschnittiich 2-35td. | 3-45td 4 -5 Std, 5- 6 Std. 6—T7 Std. T—8 5td. B-95td. | 9-105td

Bitte ankreuzen

Anmeldung ab (Wunschdatum)

Meinfunser Kind hat folgende Gruppenerfahrungen (z.8. Krabbelgruppe, anderer Kindergarten, efc.)

Aus folgenden Griinden, ist es besonders dnnglich, dass meinfunser Kind einen Platz bekommt

Ja D Nein |:|

Als Mutter mdchte ich in der Elnnchtung mitwirken Ich kann mir folgendes vorstellen (Beispiele nennen)
Ja D MNein D

Als Vater mdchte ich in der Einnchtung mitwirken fch kann mir folgendes vorstellen (Beispiele nennen)

leh habe folgende Wiinsche an die Kindertagesstitfe

Datum Unterschrift
ersion: Erstelit: Diatuem Freigegeben: Freisverband Lichtenfels
1.1 Kikan Sticklein 28.06.2017 Corinna Hackenberg Kindergarten Lichtenfels
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