
 

Eingegangen am:  .............................................................  

 

Anmeldung für einen Betreuungsplatz in der 

Kath. Kita St. Antonius, Waldesch 
 

    

Datum der Anmeldung:   .................................. 
 
Bedarf auf einen Betreuungsplatz ab   Monat……………Jahr……………. 
 
Wunsch auf einen  
Betreuungsplatz, wenn möglich, im Alter von  □ 1 Jahr □ 2 Jahren □ 3Jahren □…….. Jahren  

(bitte ankreuzen) 
_________________________________________________________________________________________________ 
 
Vor - und Zuname des Kindes:  .................................. .................................................................... 
 
Geburtsdatum des Kindes:   ..................................         Herkunftsland des Kindes: …………….……. 
 
Staatsangehörigkeit des Kindes  …………………………        Familiensprache:  ………………….. 
 
Anzahl der Geschwister:   ..................                          Alter der Geschwister: ........................... 
 
Vor - und Zuname der Sorgeberechtigten:    .................................. ...................................................     (Vater) 
 
Vor - und Zuname der Sorgeberechtigten:  .................................. ...................................................   (Mutter) 
 
Anschrift der Sorgeberechtigten:  .............................................................................................................. 
 
Telefonnummer:    ................................................................ 
 
E-Mail der Sorgeberechtigten:  .........................................................................(Vater) 
 
E-Mail der Sorgeberechtigten:  .........................................................................(Mutter) 
 
Beruf der Sorgeberechtigten: *  .........................................................................(Vater) 
 
Beruf der Sorgeberechtigten: *  .........................................................................(Mutter) 
 
Anmerkung: 
Chronische Krankheiten, Allergien, Beeinträchtigungen, etc. …..................................................................................... 

          * freiwillige Angabe 
      

Betreuungsbedarf:  O Teilzeit  7:00Uhr bis 12:30 Uhr  
   O Teilzeit  7:00Uhr bis 14:00 Uhr mit Mittagessen 
   O Ganztags  7:00 Uhr bis 16:30 Uhr mit Mittagessen (gesonderter Antrag notwendig) 
     

Um Ihrem Kind einen guten Start in unserer Kita zu ermöglichen, setzen Sie sich bitte ein bis zwei Monate vor 
dem gewünschten Aufnahmetermin mit uns in Verbindung.  
Bitte beachten Sie, dass im Sinne Ihres Kindes eine schrittweise Eingewöhnung mit Mutter oder Vater 
von mind. zwei Wochen für die Aufnahme in unserer Kita zwingend erforderlich ist. 
Falls der Bedarf an einem Kindergartenplatz nicht mehr besteht (durch Wegzug, Nutzung einer anderen 
Einrichtung etc.), informieren Sie uns bitte rechtzeitig. 
Dieser Antrag stellt keine Zusage über ein Betreuungsangebot in unserer Kita dar. 
 

Unterschrift aller 
Personensorgeberechtigten:...................................................................................... 

kath. Kita St. Antonius, Waldesch 

Telefon: 02628 989459 

E-mail: kita-waldesch@kita-ggmbh-koblenz.de 

mailto:kita-waldesch@kita-ggmbh-koblenz.de

