Umbuchung ,,Haus fur Kinder”

Umbuchung
2022/23
ST. LAURENTIUS

Das Kind Name:..........ccoooveeiiiinnnns Vorname:........ccooceevvieeeeieee w/m/d

gebi Konfession................. Staatsangehorigkeit..............

WORNNATE .. s

PLZ Wohnort Strale

Das Kind hat bereits einen Kindergarten/Krippenplatz Seit: ............ccccoviiviieeiiiiiiiiieee e
INder ..ccoovvvvvveiiiiiinne, -gruppe

Folgende neue Betreuungszeiten werden im Rahmen der Offnungszeiten gewiinscht. Sie kdnnen nicht weniger
als 5 Tage buchen:

von bis = Stunden bisher
Montag Uhr Uhr Std.
Dienstag Uhr Uhr Std.
Mittwoch Uhr Uhr Std.
Donnerstag Uhr Uhr Std.
Freitag Uhr Uhr Std.
Summe der Buchungsstunden wochentlich: ............ Std.

Bei Buchungen (ber 13.00 Uhr hinaus, muss das Kind am Mittagessen teilnehmen. Es miissen verbindlich zwei
,Essenstage” mindestens gebucht werden:

Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag | Freitag
O ja O ja O ja O ja O ja
(I nein [ nein [ nein (I nein (I nein

Die Personensorgeberechtigten des Kindes sind:

Frau. ..o HerT e
Name Vorname Name Vorname
Staatsangehorigkeit:..............ccoceiiiiiiniinnn. Staatsangehorigkeit:............ ............
wohnhaft:.........coooveeee e, wohnhaft:........covvei e,
PLZ ort PLZ ort
........................ G B s
B, MOBIL. + et .. MOBIL. e et

Ich/Wir willige/n ein — willige/n nicht ein — dass die Kindertageseinrichtung der Kommune des Wohnsitzes des Kindes zu Planungszwecken
folgende Daten tbermittelt: Name, Anschrift und Geburtsdatum des Kindes, Zu- oder Absage eines Betreuungsplatzes.

Datum der Anmeldung: .........ccoeeeeeeinerencnnas Unterschrift ...



