Regionalverband
Freiberg

Interessensbekundung Kita-Kibu @ T

Kindertagesstatte ,,Kibu“
Kurt — Handwerk - Stral3e 2
09599 Freiberg

Tel.: 03731 26955 12/ 27

Liebe Eltern!

Wir freuen uns sehr ber Ihr Interesse an unserer Einrichtung. Die Leitung der Einrichtung
wird sich mit lhnen in Verbindung setzen und einen Gesprachstermin vereinbaren.

Bitte beachten Sie, dass Sie die Anmeldung auf einen Betreuungsplatz in der Stadt
Freiberg dennoch einreichen mussen. Sie finden diese auf unserer Homepage.

e \Vor- und Nachname des Kindes:

Geschlecht: O Junge O Madchen 0O divers
e \Wohnort:
e Stral3e:

® geb. am:

® gewinschtes Aufnahmedatum:
e tagliche Betreuungszeit Kita: L1 4,5 Std. (bis max. 12 Uhr) [J 6 Std. (bis max. 14 Uhr)
07 Std ] 8 Std 09 Std
(110 Std. 111 Std.

® Haben Sie lhr Kind in weiteren Einrichtungen angemeldet?

O ja O nein
Welche?

Ist die Anmeldung in unserer Einrichtung Ihr Erstwunsch?

U ja O nein

¢ \Welche Einrichtung besuchte Ihr Kind bisher?

e \Wurde Ihr Kind in der bisherigen Einrichtung integrativ betreut?
(| ja 0 nein

e Hat Ihr Kind gesundheitliche Besonderheiten:
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Angaben der Personensorgeberechtigten:

e VVor- und Nachname:

¢ \Wohnort, wenn anders als oben:

e Stral3e, wenn anders als oben:

e Telefonnummer:

e Email-Adresse:

e VVor- und Nachname:

e \Wohnort, wenn anders als oben:

e Stralle, wenn anders als oben:

e Telefonnummer:

¢ Email-Adresse:

e Familienstand:

O verheiratet ] alleinerziehend

e Geschwisterkinder (Name und Alter):

Bedarfsgemeinschaft

Welche Einrichtung besuchen diese:

Bitte informieren Sie uns, wenn es Anderungen zu lhrer Interessenbekundung gibt oder Sie

diese zuriickziehen mochten. Danke.

Datum und Unterschrift der Personensorgeberechtigten:

Vermerke der Einrichtung:

Personlicher Gesprachstermin am:

um:

Gespréachsnotizen:
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