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Wolfhagen

Verbindliche Anmeldung
Spiel- und Lernstube Wolfhagen

gewiunschte Aufnahme (Monat/Jahr)

Dauer der Betreuung

[ 7:30 Uhr - 12:00 Uhr (ohne Mittagsverpflegung) 176,00 €/monatlich

[ 7:30 Uhr - 13:30 Uhr (zzgl. Mittagsverpflegung) 230,00 €/monatlich

[ 7:30 Uhr - 14:00 Uhr (zzgl. Mittagsverpflegung) 248,00 €/monatlich

Angaben zum Kind

Name Vorname
Adresse
Geburtsdatum Staatsangehoringkeit

Angaben zu der/dem/den Sorgeberechtigten

Vater Mutter

Name:
Vorname:
Stral3e, Wohnort:
Geburtsdatum:
Staatsangehdorigkeit:
Telefon/Handy:
E-Mail:
Allgemeine Angaben zur Familiensituation
Vater Mutter
O Alleinerziehend [ Sonstiges O Alleinerziehend O Sonstiges
O In Ausbildung bis .................. O volizeit O In Ausbildung bis .................. O volizeit
[ Erwerbstatig [ Teilzeit O Erwerbstétig O Teilzeit
O Aufnahme einer Erwerbstétigkeit geplant O Aufnahme einer Erwerbstéatigkeit geplant

ab ... ab ...

Mir/uns ist bekannt, dass meine/unsere Unterstitzung in der Eingewdhnungsphase des Kindes Zeit in Anspruch nimmt. Liegt ein

gemein- sames Sorgerecht vor, muss die Voranmeldung auch von beiden Elternteilen unterschrieben werden. Wir verarbeiten lhre

personenbe- zogenen Daten entsprechend unserer Datenschutzerklarung. Abmeldungen bedurfen der Schriftform. Die Nichtteilnahme
am Mittagessen muss mindestens am Vortag bis zur SchlieRung der Einrichtung mitgeteilt sein.

Datum Unterschrift des/der Sorgeberechtigten

Stand 01.05.2025



