Erziehungsberechtigte m/w/d

| Name: ' Name
Vorname: Vorname:
Geb.-Datum: ' Geb.-Datum:
Geb.-Land: Geb.-Land:
Strale: Stral3e:
| PLZ, Wohnort: | PLZ, Wohnort:
Telefon: Telefon:
' Mobil: - Mobil:
E-Mail*; - E-Mail*:
Berufstatig: O ja O nein | Berufstatig: [ jai O nein
als: | als:
Familienstand: Familienstand:
Staatsangehdérigkeit: - Staatsangehorigkeit:

*Bitte mindestens 1 Mailadresse zur Kommunikation angeben!

Ein Anspruch auf Aufnahme des Kindes in die Kindertageseinrichtungen entsteht erst mit Abschluss
des Bildungs- und Betreuungsverirages zwischen den Eltern/Personensorgeberechtigten und cfem

Trager der Einrichtung.

Alle Kindertagesstatten legen Wert auf eine ausgewogene Altersmischung, deshalb kann nicht
automatisch davon ausgegangen werden dass ein alteres Kind im Wunschkindergarten dem jiingeren

Kind gegeniber Vorrang hat.

Hiermit erklare/n ich/wir mich/uns einverstanden, dass meine/unsere Daten zum Abgleich an die
ortsansassigen Kindertageseinrichtungen weitergegeben werden diirfen. Bitte beachten Sie, dass ein
Rechtsanspruch auf einen Kita-Platz nur dann besteht, wenn Ihre Daten (iber die Stadt erfasst wurden.

Ort, Datum

Unterschrift der Personensorgeberechtigten




