
Interessentenbogen Kindergarten Wildrose
Wir interessieren uns für die Anmeldung unseres Kindes im Kindergarten Wildrose und möchten uns hiermit zum 
Aufnahmeverfahren anmelden. Unsere Daten werden vom Maturanahaus Emmendingen e.V. vertraulich behandelt und, 
falls wir uns gegen die endgültige Anmeldung entscheiden sollten, vernichtet. 

Vor- und Zuname des Kindes: ................................................................................................……............................................ 

Geschlecht:  􀀀 weiblich     􀀀 männlich    􀀀 anderes

Geburtsdatum: ......................................... Ort der Geburt: ....................................……………………………….......................…

Vor- und Zuname der Mutter: .........................................................................………………………………………………............… 

Vor- und Zuname des Vaters: ........................................................................................………………………………………………..

Anschrift: ……………………………………………………………………….................................................................................................…..

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Tel. (Festnetz): .........................................………................... Tel. (mobil): ..........................................…………............…….....…

E-Mail: ...................................................................................................................................................  

Sofern getrennt lebend oder geschieden, Kontaktdaten des Elternteils, bei dem das Kind nicht 
überwiegend wohnt: 

Tel. (Festnetz): .........................................………................... Tel. (mobil): ..........................................…………............……........

E-Mail: ................................................................................................................................................... 

Kindergärten/Krippen, die das Kind bereits besucht hat: ………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Namen und Alter der Geschwisterkinder: …………………………………………………………………………………………………..

………………….…………………………………………………………………………….......................................................................................................…..........

Gewünschter Zeitpunkt der Aufnahme (Monat/Jahr): ………………………………………………………………………………

􀀀 zweijährig   􀀀 3- bis 6-jährig  Besonderheiten: ………………………….……………………………………………………………….. 

Wir haben die Anmeldung bereits im Elternportal der Stadt Emmendingen über die Webseite 

https://kita.emmendingen.de/ vorgenommen: 􀀀 Ja, bereits erledigt! 􀀀 Nein, das müssen wir noch tun.

Datum, Unterschrift: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…..

https://kita.emmendingen.de/

