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ANMELDUNG 

für 

 den Fuchsbau des Naturkindergartens 800 bis 1300  
       (Fuchsbau = 3 Jahre bis zur Einschulung) 
 die Waldgruppe des Naturkindergartens 800 bis 1300  
        (Moosflitzer = 3 Jahre bis zur Einschulung) 
 einen Kindergartenplatz in unserer Nachmittagsgruppe 1300 bis 1700  
      (Igelgruppe = altersübergreifende Gruppe: 3 Jahre bis max. 11 Jahre)      

 einen Hortplatz in unserer Nachmittagsgruppe 1300 bis 1700  
(Hortplatz: Betreuung nach der Schule für Kinder bis max. 11 J.  

Igelgruppe = altersübergreifende Gruppe: 3 Jahre bis max. 11 Jahre) 

 einen Krippenplatz im “Zwergenstübchen“ 0800 bis 1300 
     (12 Monate bis 3 Jahre; ausschl. im “Zwergenstübchen“) 

 
(Bitte in  GROSSBUCHSTABEN ausfüllen.) 

Hiermit möchte/n ich/wir mein/unser Kind___________________________,  

geboren am________________________ für den Kindergarten anmelden. 
 

Gewünschtes Aufnahmedatum:__________________________________ 
                    (Das Kindergartenjahr beginnt jeweils am 01. August eines Jahres) 

 

HORT: Mein Kind besucht zum voraussichtlichen Aufnahmedatum die ___. Klasse 

der_________________________________(Name/Ort der Schule). (Angabe für einen Hortplatz) 
 

Eltern 1. Personensorgeberechtigt 2. Personensorgeberechtigt 

Vor- und 

Nachname 

  

Straße   

PLZ Ort   

Telefon   

Handy   

Beruf 
(freiwillige Angabe) 

  

E-Mail   
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Kinder ohne Nachweis über einen altersentsprechenden Masernschutz gemäß § 20 Absatz 9 Infektionsschutzgesetz 

können nicht aufgenommen werden! 

Alle Angaben werden selbstverständlich unter Beachtung der datenschutzrechtlichen Bestimmungen vertraulich behandelt 

und vernichtet, sollte eine Betreuung im Naturkindergarten ausbleiben.  

Das Kind lebt im Haushalt bei:    den Eltern    Personensorgeberechtigt 1  

           Personensorgeberechtigt 2  
                                                  

Leben weitere Geschwister im Haushalt? Ja  Nein 
 

Name/Alter der Geschwister:__________________________________ 

________________________________________________________ 
 

Befinden sich Geschwister in unserer Einrichtung? Ja  Nein 
 

Sind sie alleinerziehend?         Ja  Nein  
 

Sind beide Eltern berufstätig?        Ja  Nein 
 

Haben sie ihr Kind in weiteren Kindergärten angemeldet?    Ja     Nein 

Falls JA, wo:_______________________________________________ 
(Diese Angabe erleichtert uns die Platzvergabe erheblich.) 
 

Sonstige Gründe, die eine Aufnahme erforderlich machen: 

____________________________________________________ 

____________________________________________________ 
 

Wünsche bei der Aufnahme (best. Gruppe, zu best. Kindern,...) 

___________________________________________________ 
Die Berücksichtigung der Wünsche erfolgt im Rahmen der bestehenden Möglichkeiten. 
Hinweis:  

Wir können aufgrund der begrenzten Platzzahlen nicht allen angemeldeten Kindern einen Platz zusichern.  

Um eine gerechte Verteilung der Plätze zu planen, möchten wir die persönliche und soziale Situation des Kindes sowie seiner 

Personensorgeberechtigten berücksichtigen.  So prüfen wir bei der Auswahl jeden Einzelfall. 

Um zu vermeiden, dass diese Gesichtspunkte bei der Entscheidung über die Aufnahme ihres Kindes unberücksichtigt bleiben, 

bitten wir sie, die Fragen vollständig zu beantworten. 

In unserer Einrichtung werden KEINE Integrationsplätze angeboten. 

 

    

 

  

 

______________________________________________________________________ 

Ort/Datum                             Unterschrift der Personensorgeberechtigten  

 
 

Eingangsdatum:____________________( Bitte frei lassen!) 


