Voranmeldung

Evang. Kindergarten ,,Arche Noah“
Biirgermeister-Hasel-Str. 3

87724 Ottobeuren

Tel. 08332 95043

E-Mail: kita.archenoah.ottobeuren@elkb.de

Diese Voranmeldung dient lediglich zur Erfassung der Kinder, die einen Kindergartenplatz in unserer
Einrichtung wiinschen. Daraus leitet sich kein Anspruch auf einen Platz in unserer Einrichtung ab
und die Eltern machen keine Zusage zur verbindlichen Anmeldung. Die Aufnahme des Kindes gilt
erst mit Abschluss des separaten Betreuungsvertrages als verbindlich flr beide Seiten.
Gewdlinschtes Aufnahmedatum / frihestens: ....oceovveeeeeeeeeeeeeeeeeae SPALEStENS: .vveeece e
Name, Vorname des KINAES: ettt sttt et e sease e sae et ae e stesvsennnesaesenaes ons
Strale, HAUSNUMIMET: ettt et te bt e s ste st ebae s sbe st beantesaesebbes st sebbesstesaseennesstesssens
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Geburtstag: GebUItSOrt: cocicece e
Konfession: e Staatsangehorigkeit: ......cocoovececeicene e,
Welche Sprache(n) spricht das KiNd? ... e e e v et et ees st ss e e
Ist Ihr Kind noch Wickelkind? Nein [] Ja[]

Hat Ihr Kind Anspruch auf Eingliederungshilfe wegen Behinderung oder drohender Behinderung
nach SGB 12? Nein[] Ja[]

Besucht/e Ihr Kind bereits Therapie- oder sonstige Entwicklungsférdermafnahmen? Nein|[_]

[]Ja. []JFriihférderung [] Logopédie [_] Ergotherapie [_] Psychologische Behandlung
[]SPz [ ] SONSLIGES: wuuveveerreerees e retssssest st e sss s s e s

Personensorgeberechtigte bzw. Eltern:

Personenberechtigte bzw. Mutter Personenberechtigter bzw. Vater

NAME, VOINAME: e errreeeertte e eeerttee et sarasesssbeeeesstee aesesseeseserereesesareateeaaaetee et beeeearraeesenneaens
GEDUISTAE: e e ebeeseeserree et ete st ste e seaaeaterteres et ereaneetestes
Familienstand: e ettt e r et e et nere st e
KONTESSION: e erese st e r et e e sttt e e rere st
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Nichtdeutschsprachiger Herkunft: |:| Ja |:| Nein |:| Ja |:| Nein
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Telefonisch tagslber erreiChbar: e rrereiees ettt e re e e e beste st e e e bt bebarens
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Bitte wenden


mailto:kita.archenoah.ottobeuren@elkb.de

Geschwisterkind(er) bereits in der Einrichtung?  Ja [] Nein []

Was sollten wir noch wissen?
(z. B. chronische Krankheiten des Kindes, Dringlichkeitsgriinde fiir die Aufnahme, Ende der Elternzeit, ...?)

Voraussichtlich gewiinschte Buchungszeit bitte ankreuzen (wird erst im Betreuungsvertrag ver-
bindlich festgelegt):

UHRZEIT: MO: DI: | MI: | DO: | FR: | STD:

07.30 08.30 Frithdienst ab 7.30 Uhr 1

08.30 09.30 (Bringzeit: 8.30 Uhr bis 8.45 Uhr)

09.30 10.30

Kernzeit
10.30 11.30 Bildungszeit 4
11.30 12.30 am
Vormittag
(Abholzeit: 12.15 Uhr bis 12.30 Uhr)
12.30 13.30 X x | [x

Mittagessen b 1
(Abholzeit: um 13.30 Uhr bzw.
nach der Nachmittagsbuchung)

(Bringzeit: 13.30 Uhr bis 13.45 Uhr) Ki
13.30 14.30 Bildung + Betreuung scﬁ?e
14.30 15.30 Bildung + Betreuung Bt um
15.30 16.30 Bildung + Betreuung 13.30 1
(Abholzeit: 16.15 Uhr bis 16.30 Uhr) Uhr

Mit der Abgabe dieser Voranmeldung entscheiden Sie sich fir einen Kindergartenplatz bzw. War-
telistenplatz im Evang. Kindergarten ,,Arche Noah“.

Sollte unser Haus voll belegt sein, es aber in einem der anderen Ottobeurer Kindergarten noch freie
Platze geben, werden wir Sie darliber informieren.

Falls Sie lhren Betreuungsplatz bei uns nicht mehr benétigen, oder Ihre Daten (z. B. Anschrift, Tele-
fonnummer, ...) dndern, geben Sie uns bitte Bescheid.

[] lch/Wir willigen ein, dass die Kindertageseinrichtung bei mehrfacher Anmeldung die Daten mit
anderen Einrichtungen abgleicht.

Wir haben unser Kind ebenfalls in folgenden Einrichtungen angemeldet:
O St. Alexander Kindergarten O Maria Stern O Waldkindergarten O Johanniter Kinderhaus
Meine/Unsere 1. Wahl: oo

Ort, Datum Unterschrift der Personensorgeberechtigte

Unterschrift der Personensorgeberechtigten




