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Voranmeldung für das Kindergartenjahr 

 

20____/_____ 

 

 Kinderhaus Althegnenberg, Krippe (7:00-16:00 Uhr) 

 Kinderhaus Althegnenberg, Kindergarten (7:00-16:00 Uhr) 

 Kindergarten Regenbogen  (8:00-13:00 Uhr) 

 Waldkindergarten (voraussichtliche Öffnung Sept.22) 

 

ab dem Monat:_____________________________ 

Daten des Kindes: 

Vor- u. Nachname: ____________________________________________ 

Geburtstag:          ______________ Staatsangehörigkeit:______________ 

Geburtsort:  ____________________Bekenntnis: _______________ 

Bes. Betreuungsbedarf:  ________________________________________ 

    (z.B. Behinderung, Sprachkenntnisse, Krankheiten…) 

 

Personensorgeberechtigte: 

 
Mutter:  ____________________________________________ 

Anschrift:  ____________________________________________ 

Telefon/Handy: ____________________________________________ 

Mail: 

 

Vater:  ____________________________________________ 

Anschrift:  ____________________________________________ 

Telefon/Handy: ____________________________________________ 

Mail: 

„Gib mir Wurzeln, 
gib mir Flügel“ 

 

 



Kinderhaus St. Johannes Baptist, Bgm. Widemann Str. 12, 82278 Althegnenberg 

08202/9049579, info@kinderhaus-althegnenberg.de 
 

 

Leben die Eltern getrennt? ___________________________________ 

 

 

Allgemeine Informationen zu Planungszwecken: 

 
Mein/unser Kind ist zurzeit in folgender Kindertagesstätte angemeldet: 

 

 ____________________________________________________ 

 

Für mein/unser Kind kommt folgende Buchungszeit in Frage: 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

von Uhr Uhr Uhr Uhr Uhr 

bis Uhr Uhr Uhr Uhr Uhr 

Dauer  Std. Std. Std. Std. Std. 

 

Ich möchte auf die Warteliste:  _____________________________ 

Mein Kind soll voraussichtlich am warmen Mittagessen teilnehmen: ja/nein 

Wenn ja, an wie vielen Tagen in der Woche: _________________________ 

 

 

 

Der Kindergarten benötigt die Daten, um die zur Verfügung stehenden 

Kindergartenplätze anhand bestimmter Kriterien (Alter, Dringlichkeit…) 

vergeben zu können, sowie rechtzeitig die Gruppen- und Personalplanung 

vorzunehmen. Alle erbetenen Daten werden gelöscht, wenn kein 

Aufnahmevertrag zustande kommt. 

 

 

Erklärung: 

 

Die Personensorgeberechtigten willigen hiermit ein, dass der Kindergarten 

der Gemeinde bzw. dem Landratsamt zu Planungszwecken folgende Daten 

übermitteln: Name, Geburtsdatum und Anschrift des Kindes. 

 

 

 

 

 

____________________ ____________________________________ 

Ort/Datum    Unterschrift der Personensorgeberechtigten 


