Das Kind

Name

Geschlecht: O mannlich

StraRe

Geburtsdatum

Konfession*

Voranmeldung

An der Lauseiche 3
91058 Erlangen
Tel. 09131/65828

T e e W

Vorname -
StT. Marien

Staatsangehorigkeit

PLZ/Wohnort

Geburtsort

Geburtsland

wird zur Aufnahme in den kath. Kindergarten St. Marien ab | 01.09.20 | vorgemerkt.
Die Eltern
Mutter: Vater:

Name, Vorname
StraRe
PLZ/Wohnort
Handy

Mail

Geburtsdatum
Geburtsland
Staatsangehorigkeit

Berufstatig bei/als*

Name, Vorname
StralRe
PLZ/Wohnort
Handy

Mail

Geburtsdatum
Geburtsland
Staatsangehorigkeit

Berufstatig bei/als*

Folgende Betreuungszeiten im Kindergarten werden gewiinscht:

Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

Ort, Datum:

Unterschrift:

* diese Angaben ist freiwillig



