mini mer

Kindertagesstétte

Anmeldeformular fuir die Warteliste

Hiermit melde ich mein Kind fur die Kindertagesstéatte mini-pharmer
(Graf-Arco-Stral3e 3, 89079 Ulm) mit folgenden Daten an:

Name der Erziehungs-
berechtigten

Adresse:

Telefon:

E-Mail:

Anzahl der Geschwister:

Name des Kindes: ) Geburtsdatum:

Gewilinschte Betreuung ab:

Betreuungszeiten:

Baustein 2: Mo-Fr von 7.30 — 14.00 Uhr

Baustein 3: Mo-Fr von 7.00 — 14.00 Uhr

Baustein 5: Mo-Do von 7.30 — 17.00 Uhr, Fr von 7.30 — 15.00 Uhr
Baustein 6: Mo-Do von 7.00 — 17.00 Uhr, Fr von 7.00 — 15.30 Uhr

Krippe (Kinder zwischen 6 Monate und 3 Jahren)

Halbtagesplatz: [ Baustein 2 (] Baustein 3 Nur taglich buchbar
Ganztagesplatz: [] Baustein 5 (] Baustein 6

(1 Taglich

L] 2 x pro Woche: L] Mo bis Di [] Do bis Fr

(] 3 x pro Woche: (] Mo bis Mi [ Mi bis Fr

Kindergarten (Kinder zwischen 3 und 6 Jahren, immer taglich):

Halbtagesplatz: [ Baustein 2 (] Baustein 3
Ganztagesplatz: [J Baustein 5 (] Baustein 6

Hiermit verpflichte ich mich, bei Anderungen umgehend in der Einrichtung Bescheid zu geben. Ich
bin damit einverstanden, dass die persdnlichen Daten ausschlief3lich zum Zwecke der
tragerubergreifenden Platzvergabe verwendet werden dirfen. Die Weitergabe an Dritte zu anderen
Zwecken ist nicht zulassig.

Datum: Unterschrift;

Bitte senden Sie die das ausgefullte Anmeldeformular per Mail an J.Schmitt@tsg-soeflingen.de



