FARBENFR

Vormerkung flr einen Betreuungsplatz

Kind
Vorname/Name
Strale

PLZ/Ort

Geburtsdatum

Staatsangehorigkeit

Unser Kind besucht bereits folgende Einrichtung

Geburtsort

Geschlecht

Unser Kind hat besondere Bediirfnisse (kérperliche o. kognitive Beeintrachtigung, Krankheit)

OOOOOVOOOOOOVOVOBOOVEVEBOOVOVOVOOVOVLVLOOLOLOOOYO

Mutter
Vorname/Name
Strale

PLZ/Ort
Telefon/ Mobil
Email-Adresse

Erwerbstatigkeit

Vater
Vorname/Name
Strale

PLZ/Ort
Telefon/ Mobil
Email-Adresse

Erwerbstatigkeit

o Sorgeberechtigt

o Vollzeit

o Alleinerziehend

O Teilzeit 0 nicht erwerbstatig

oVerheiratet/ehedhnliche Gemeinschaft

O Sorgeberechtigt

o Vollzeit

o Alleinerziehend

O Teilzeit 0 nicht erwerbstatig

oVerheiratet/ehedhnliche Gemeinschaft



FARBENFR

Geschwister

1. Vorname/Name

Geburtsdatum . . Geschlecht

O Besucht bereits eine Kindertageseinrichtung. Welche?

2. Vorname/Name

Geburtsdatum . . Geschlecht

O Besucht bereits eine Kindertageseinrichtung. Welche?

3. Vorname/Name

Geburtsdatum . . Geschlecht

0O Besucht bereits eine Kindertageseinrichtung. Welche?

Weitere Geschwister
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Art der Betreuung

Krippe

o VO-Gruppe

Montag-Donnerstag (07:00- 14:00 Uhr)  Freitag (07:00-13:00 Uhr)

o Ganze Woche o Sharing 1 (Montag — Mittwoch) o Sharing 2 (Donnerstag & Freitag)
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Kindergarten

O Ganztagesgruppe

Montag — Donnerstag (07:00 — 16:00 Uhr) Freitag (07:00 Uhr — 13:00 Uhr)

0 Ganze Woche O Einzelne Tage, welche

O Regelzeiten

Montag — Freitag (07:30 - 12:30 Uhr) + Montag und Donnerstag (13:30 Uhr — 16:00 Uhr)
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Gewdlinschter Aufnahmetermin: i n NFR

Ich habe mein Kind zuséatzlich in anderen Einrichtungen vorgemerkt:

Prioritat: o Villa Farbenfroh 0 Andere Einrichtungen

Anmerkungen:
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Fiir die Bearbeitung des Antrags auf Aufnahme in eine Tageseinrichtung sowie fiir die Erhebung der

Gebihren werden folgende personenbezogene Daten in automatisierten Dateien gespeichert:

Allgemeine Daten: Name, Anschrift und Telefonnummer der Erziehungsberechtigten, Name,
Anschrift und Geburtsdatum des aufzunehmenden Kindes, weitere zur kassenmaRigen Abwicklung

und fur Statistiken erforderliche Daten
Benutzungsgebiihr: Berechnungsgrundlagen

Ich/Wir versichere/n, dass alle Angaben richtig und vollstandig sind. Mir/Uns ist bekannt, dass ich/wir

verpflichtet bin/sind, Anderungen beziiglich des Antrags (z.B. Wohnsitzinderung) anzuzeigen.
Von den vorstehenden Hinweisen habe/n ich/wir Kenntnis genommen.
Hiermit wird mein/unser Kind fiir einen Platz in der Villa Farbenfroh in der Brihlstrae vorgemerkt.

Die Vormerkung meines/unseres Kindes ist noch keine verbindliche Platzzusage und kann friihestens

8 Monate vor dem gewtinschten Aufnahmetermin beriicksichtigt werden.
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Ort, Datum

Name, Unterschrift Sorgeberechtigte(r)



