C_N- rﬁ Soziale Dienste
Mittelrheintal

Anmeldung fiir einen Kitaplatz

Kind

Name/Vorname

Adresse/PLZ/Ort

Geburtsdatum/-termin Geschlecht O weiblich O mannlich

Muttersprache Staatsangehorigkeit

Erziehungsberechtigte Personen Mutter Vater

Name/Vorname

Strasse/Nummer

PLZ/Ort

Zivilstand

Telefon Privat

Telefon Mobil

Telefon Geschaft

E-Mail

Spezielles wie z.B. Allergien,
Diat, etc.

Gewlinschte Betreuungszeiten von bis

Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

Gewlinschter Betreuungsort
U Au L] Balgach L Berneck U] Diepoldsau L Widnau

Gewdlinschter Betreuungsbeginn (1. Betreuungstag ist der Start der Eingewdhnung) ...............................

Bearbeitungsgebihr

Die Anmeldegebihr betrdgt CHF 100.00/Kind und wird einmalig erhoben. Bitte Uberweisen Sie den Betrag auf das Post-
checkkonto IBAN: CH88 0900 0000 9000 3663 3 mit dem Vermerk ,Bearbeitungsgebihr Anmeldung Kita-Platz” sowie
dem Namen des Kindes. Wir bitten Sie, den Zahlungsbeleg dieser Anmeldung beizulegen.

Ort, Datum Unterschrift Mutter Unterschrift Vater
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