Interesse an einem Betreuungsplatz fiir das Kita-Jahr 20............. (diese Vorlage
konnen Sie ausdrucken, kopieren und einer Word-Datei oder direkt in Threm
Email einfliigen, ausfiillen und an uns senden.)

=oas—xX

Voranmeldung fiir einen Platz Tagesstatte
in der Evang. KinderTagesstitte der Kirchengemeinde Christuskirche der EVANG.-LUTH.

_ , o . o _ KIRCHENGEMEINDE
Diese Vormerkung dient lediglich zur Erfassung der Kinder, die einen Platz in CHRISTUSKIRCHE

unserer Kindertageseinrichtung wiinschen. Daraus leitet sich kein Anspruch

auf einen Platz ab und die Eltern machen keine Zusage zur verbindlichen

Anmeldung in unserer Einrichtung. Die Aufnahme des Kindes gilt erst mit Abschluss des Betreuungsvertrags als verbindlich fiir beide
Seiten.

Wir bitten um umgehende Mitteilung, falls der Platz nicht mehr bendtigt wird! Danke.

Geschlecht: Om Ow
Was sollten wir noch {iber Ihr Kind wissen?
O das Kind besuchte bereits einen Kindergarten bzw. eine O Kinderkrippe
O  Geschwister, die bereits unsere Einrichtung besuchen/ten ..............ccococevevennncninennnn.

Gesundheitliche Probleme, wie z.B.: O Allergien O Lebensmittelunvertréglichkeiten

sonstige Auffilligkeiten:
O Entwicklungsauffilligkeiten (Betreuung durch: O Friihforderstelle)

Hat Thr Kind Anspruch auf Eingliederungshilfe wegen Behinderung oder drohender Behinderung nach § 53 SGB XII?

OJa, der Eingliederungsbescheid liegt vor Oder Eingliederungsbescheid wird beantragt
AT AEr BERINAETUNG: ..ottt ettt ettt e st e sae s et esbeebeessesseeseensenseesaesaeessansesseensenseensensenssensennean
Platzbedarf: OKindergarten O Schulkindbetreuung

ca. Std/T ......... Ovormittags / Onachmittags / O Betreuung iiber die Mittagszeit mit Mittagsverpflegung

Mittagsverpflegung O

Angabe zu den Personensorgeberechtigten (Anderungen bitte umgehend schriftlich mitteilen) :

NAME e e et ettt

VOrname s s

Religion/Konfession ™ oo et
StaatsangehOTIGKEIt ¥ oo e

Herkunftsland ) e e et

Beruf ) e ettt be e aeas
Anschrift (Wohnsitz des Kindes:

SHTABE: ..t veetetteie ettt ettt ettt ettt ra e bt beeraenbeneas

Plziuoiiin OFtieiiiiieeieeeie e Telimeiiiiiieieeeeeee e, MODbil...cviiieieeieiecieceieeieee

E-Mail: oottt

*)Diese Angaben sind freiwillig

Was sollten wir noch iiber ihre Situation wissen:

O  Alleinerziehend O Berufstitigkeit beider Eltern
Dringlichkeitskriterien: (z.B. soziale Besonderheiten)

Einwilligung zum Abgleich der Anmeldelisten mit anderen Kindertageseinrichtungen zur Feststellung von Doppelanmeldungen

Viele Eltern melden Ilhre Kinder in verschiedenen Einrichtungen parallel an. Oftmals werden bei einer Zusage durch eine
Kindertageseinrichtung die anderen Einrichtungen von den Eltern verspdtet oder tiberhaupt nicht in Kenntnis gesetzt. Dadurch wird die
rechtzeitige Neuvergabe von freien Pldtzen erschwert. Deshalb gleicht das Jugendamt die jeweiligen Anmeldelisten mit den anderen
Kindertagesstdtten in Aschaffenburg ab, um die bei uns vorgenommenen Anmeldungen auf dem aktuellen Stand halten zu konnen.

Hierfiir benétigen wir IThre Einwilligung. Diese Einwilligung ist freiwillig. Sie haben selbstverstindlich das

Recht, diese Einwilligung jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft zu widerrufen.

Oich bin einverstanden [ich bin nicht einverstanden

Ort/Datum Unterschrift der Personensorgeberechtigten Eingegangen am: Unterschrift der Leitung

Tel.: 06021-21390 Fax: 06021-325360
kita-dinglerstrasse@elkb.de www.kita-dinglerstrasse.de
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