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Haus des Kindes

LJAltes Rathaus®

Villa Kunterbunt

[] [] []
Anmeldebogen: u2 [] bis 17.00 Uhr (HDK/Villa)
U2 [ ]7.00 — 16.00 Uhr (Bescheinigung)
[ ]7.00 —17.00 Uhr (Bescheinigung
U2 [ ]8.00 - 15.00 Uhr
[ ]7.30 — 15.00 Uhr (Altes Rathaus)
Schulkind [] bis 17.00 Uhr (HDK/Villa)
Zum:
(Monat / Jahr)
Kind:
Name und Vorname
Geburtsdatum
Geschlecht:
Vorrangige
Familiensprache
Staatsangehorigkeit
Eltern: Mutter Vater
Name:
Vorname:
Geburtsdatum:

Staatsangehorigkeit:

Adresse:

Telefon (privat):

E-Mail:




Beruf:

Arbeitsstatte:

Telefon (dienstlich):

Notfalladressen und Telefonnummern:

Geschwister: Name Geburtsdatum

1)

2)

3)

4)

Besonderheiten: (bitte ankreuzen)

[] Mutter bzw. Vater leidet an einer Krankheit / hat Beeintréachtigungen
[ ] Kind hat Beeintrachtigungen
[] Kind hat sprachliche Defizite

Gesundheitliche Besonderheiten des aufzunehmenden Kindes:
(Krankheiten, Allergien, Nahrungsmittelunvertraglichkeiten, Beeintrachtigung..)

Zusatzliche Angaben:

[ ] Mutter bzw. Vater ist alleinerziehend

Hausarzt / Kinderarzt:

Krankenkasse:

Datum: Unterschrift;

(der/des Erziehungsberechtigten)



