
 

 
ANMELDEBOGEN 

      
     Kita St. Hildegard 

Peter-Weiler-Str.8 
57572 Niederfischbach 

02734 - 6332 

 
 
Voraussichtlicher Eintritt in die Kita:____________________________ 
 
 
Name des Kindes:  ___________________________________________ 
 
Geburtsdatum:  ___________________________________ 
 
Religionszugehörigkeit: ___________________________________ 
 
Staatsangehörigkeit: ___________________________________ 
 
Adresse:   ___________________________________ 
 
    ___________________________________ 
 
E-Mail:             ___________________________________ 
 
Telefon:   ___________________________________ 
 
Name des Vaters:  ___________________________________ 
 
Name der Mutter:  ____________________________________  
 
Anzahl der Geschwister: ____________________________________ 
 
Bitte die gewünschte Betreuungszeit ankreuzen: 
 
1 Betreuungsform: 7.00 – 13.00 Uhr und 14.00 – 16.00 Uhr 
                               (ohne Mittagessen) 
  
      
2 Betreuungsform: 7.00  -  14.00 Uhr ( mit Mittagessen) 
 
 
3 Betreuungsform: 7.00 – 16.00 Uhr (mit Mittagessen) 
 
 
 
Berufstätigkeit beider Elternteile:____________________________ 
 
Alleinerziehend:              ____________________________________ 
 



Ausbildung:                    ____________________________________  
 
Besonderheiten:              ____________________________________       
      
Ich wurde darüber informiert, dass diese Anmeldung keine Zusage für den Kindergartenplatz 
ist. Die endgültige Zusage für den Aufnahmezeitpunkt wird mir schriftlich für das geplante 
Kindergartenjahr nicht früher als im März mitgeteilt.  
 
 
Anmeldedatum, Unterschrift:  ________________________________  
 
Unterschrift der Leitung/ Vertretung:___________________________ 
                            


