QEMLiNDE

ArrALIERDACH

Anmeldung fiir die Affalterbacher Kindertageseinrichtung ,,Elsa-Brodbeck*

Hiermit melde/n ich/wir mein/unser Kind zur Aufnahme in der oben
genannten Kindertageseinrichtung der Gemeinde Affalterbach an.

Aufnahme ab 3 Jahren, Verlangerte Offnungszeit (VO) 7:30Uhr - 13:30Uhr

Alternative Wunscheinrichtung:
Aufnahmewunsch ab:

Angaben zum Kind

Nach- und Vorname des Kindes:
Geboren am:
Adresse:

Angaben zu den Sorgeberechtigten:

Nachname Mutter:
Adresse:

Telefon:

E-mail:

Nachname Vater:
Adresse:

Telefon:

E-mail:

Birkhau Klingenstral3e

Vorname Mutter:

Vorname Vater:

Ihr Kind wird erst dann in einer Kindertageseinrichtung aufgenommen, wenn Sie eine
schriftliche Zusage von uns erhalten haben. Sind die Platze zum Aufnahmezeitpunkt in
der gewtlinschten Kindertageseinrichtung belegt, so wird Ihnen ein Platz in einer
anderen Einrichtung angeboten. Sie bekommen zeitnah eine Riickmeldung.



QEMLiNDE

Falls Sie noch nicht in Affalterbach wohnen:
Name:

Anschrift:

Telefon:

Zuzug geplant ab:

Die hier gemachten Angaben sind vollstandig und richtig. Ich/wir bin/sind damit einverstanden,
dass meine/unsere personenbezogenen Daten solange gespeichert und verarbeitet werden,
wie dies erforderlich ist. Uber die Aufnahmeregelungen und das Verfahren wie vorstehend bin
ich/sind wir informiert worden und stimme/n dem zu.

Ort, Datum Unterschrift Personensorgeberechtigte(r)*

Ort, Datum Unterschrift Personensorgeberechtigte(r)*

!Die Unterzeichnung hat durch beide Personensorgeberechtigten zu erfolgen. Ist einem Elternteil das alleinige Sorgerecht
zugesprochen, genligt die Unterschrift des sorgeberechtigen Elternteiles.
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