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Platzanfrage fur Waldkindergarten Ottobeuren

Kindergarten
Kontakt: Aktion LebensTraume e.V. - Waldkindergarten Ottobeuren 08332 9257236
Anmeldebogen bitte an: Aktion LebensTraume e.V., Rupertstr. 6, 87724 Ottobeuren
Telefonnummer — Waldhandy: 0151 - 420 89 324
E-Mail: waldkindergarten-ottobeuren@lebenstraeume.info

Gewlnschter Aufnahmetermin:

Anfrage fur Kindergartenbesuch O \Vormittags
O zusatzlich nachmittags
Anfrage fur Schulkind O Schulkindbetreuung (nachmittags)

O Ferienbetreuung fir Schulkinder

1. Personalien des Kindes
Familienname Vorname(n)
Geburtstag Staatsangehoérigkeit
Geburtsland / Ort
PLZ / Wohnort
StralRe
Telefon

2. Personalien der Mutter

Familienname Vorname
Geburtstag Staatsangehdérigkeit
Geburtsland / Ort
Familienstand: verheiratet O alleinstehend O mit Partner O
(falls abweichend) Stralle
PLZ / Wohnort
Beruf
Telefon Geschaft
Vorstand: Erich Schmid Internet: www.lebenstraeume.info
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Handy E-Mail

3. Personalien des Vaters
Familienname Vorname
Geburtstag Staatsangehoérigkeit
Geburtsland / Ort
Familienstand: verheiratet O alleinstehend O mit Partner O
(falls abweichend) Stralle
PLZ / Wohnort
Beruf
Telefon Geschaft
Handy E-Mail

4. Geschwister
Vorname geboren am
Vorname geboren am
Vorname geboren am
Vorname geboren am

5. Besondere Hinweise zum Gesundheitszustand des Kindes
(Allergien, standig benétigte Medikamente, Behinderung, 1-Kind etc.)

6. Sonstige, wichtige Information tiber Kind und Familie

Wichtig:
Mir ist bekannt, dass mit dieser Platzanfrage nur eine Vormerkung erfolgt. Dies ist noch
keine Zusage fir einen Kindergartenplatz. Die Zusage richtet sich nach der Verfigbar-
keit freier Platze. Hier ist unbedingt das direkte Gesprach mit der Einrichtungsleitung
erforderlich. Eine Platzzusage wird erst mit Abschluss des Betreuungsvertrages
zusammen mit einem verbindlichen Buchungsbeleg erteilt.

Ort, Datum Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Welche andere Einrichtung in der Umgebung kame fir Sie fir die Kinderbetreuung
noch in Frage:
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