
Anmeldung KiTa Schatzinsel

Anmeldung

Personalien des Kindes

Name

Vorname

Adresse

PLZ

Ort

Geburtsdatum

Nationalität

Telefon Hausarzt

Telefon Zahnarzt

Hat Ihr Kind Allergien?

Wenn ja, welche?

Hat Ihr Kind eine ansteck-
ende Krankheit?
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KiTa Schatzinsel
Münchwilerstrasse 23 
CH 4332 Stein AG

+41 62 873 05 54 
stein@kitaschatzinsel.ch

Ja Nein

Ja Nein



Anmeldung KiTa Schatzinsel

Wenn ja, welche?

Benötigt Ihr Kind Medikamente während der KiTa Anwesenheit?

Wenn ja, bitte Verordnung und Medikamente mitbringen.

Besonderheiten
(bspw. Spezialkost)

Personalien der Eltern
(Mutter/Vater)

Name

Vorname

Adresse

PLZ

Ort

Telefon privat

Telefon geschäftlich

Mobil

E-Mail

Geburtsdatum
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Ja Nein



Anmeldung KiTa Schatzinsel

Rechnungsadresse

Name

Vorname

Adresse

PLZ

Ort

Wir wünschen folgende Betreuungstage ab dem Monat 

Ganztags Vormittags Nachmittags

7 - 18 h 7 – 14 h 11:30 – 18 h

Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

… inklusive Wegbegleitung (Kindergarten – KiTa)*

8:00 Uhr 11:45 Uhr 13:15 Uhr 15:00 Uhr

Montag

Dienstag

Mittwoch

Donnerstag

Freitag

* Die Abholzeiten in der KiTa entsprechen denen des Betriebskonzeptes
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Anmeldung KiTa Schatzinsel

Erlauben Sie uns die Veröffentlichung von Bildern ihres Kindes ...

auf unserer Website?

auf unseren Flyer?

auf Bildern innerhalb der KiTa?

auf Bildern außerhalb der KiTa
(Abschiedsalben, Portfolio)?

Wie wurden Sie auf unser Betreuungsangebot aufmerksam?

________________________________
Ort, Datum

________________________________

Eltern

 _________________________________
Ort, Datum

_________________________________
 Ort, Datum

___________________________
Andrea Hufschmid

Gründerin

___________________________
Alessandra  Hersche

Pädagogische Leitung

Seite 4 von 4

Ja Nein

Ja

Ja

Ja

Nein

Nein

Nein
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