Waldkindergarten „Waldmeister“
Daten des Kindes:

Name:

_____________________


geb.:
______________

Vorname:
_____________________


Konfession:
________

Geschlecht:
________________ 
Staatsangehörigkeit:______________
Anschrift:

Straße:
_____________________


PLZ:
______________

Land:

_____________________


Ort:
______________

Informationen zu den Eltern / Sorgeberechtigte:

Mutter





Vater

Name:
___________________

Name:
____________________

Vorname:___________________
Vorname:___________________

geb.:
___________________

geb.:
____________________

Wohnort:

Anschrift:
___________________
Anschrift:
___________________



___________________


___________________

Handy:
___________________


___________________

E-Mail:
___________________________________________________
Beruf:

___________________
Beruf:

___________________

Betreuungszeit des Kindes
Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

Hiermit bestätige ich die Richtigkeit der oben genannten Daten.

_____________________

Unterschrift, Datum, Ort

