
 
 
 
Voranmeldung Kinderhausgruppe 
 
Wir sind an einem Betreuungsplatz in der Kinderhausgruppe im Montessori-Kinderhaus 
interessiert und möchten am Aufnahmeverfahren teilnehmen. 
 
Unser Kind:  
 
Name: __________________________ Vorname: ___________________________ 
 
geboren am: _____________________ 
 
Wohnort: ________________________ Straße: _____________________________ 
 
Nationalität: ______________________ Konfession: __________________________ 
 
 
Geschwister:  
 
Name und Alter: __________________________________________________________ 
 
                           __________________________________________________________ 
 
Sonstige Hinweise:  _______________________________________________________ 
 
Gewünschtes Eintrittsdatum:  ______________________________________________ 
 
Erziehungsberechtigte: 
                                                    Vater                                                  Mutter  
Name: _________________________      _________________________________ 
 
Vorname: _______________________      _________________________________ 
 
Nationalität: _____________________      _________________________________ 
 
Wohnort: _______________________      _________________________________ 
 
Straße: _________________________      _________________________________ 
 
Telefon: ________________________      _________________________________ 
 
E-Mail: _________________________      _________________________________ 
 
 
 
________________________________________________________________________ 
(Ort, Datum)   (Unterschrift der Erziehungsberechtigten) 


