Aufnahmebogen
ALl 7 gal

Aufnahme am: @il & )6

1. Angaben lber das Kind

Name:
AL A

ikl

iy

Vorname:
Za-w\}”

geboren am:
133l g s

in:
2a%kall lSa

Religions-
zugehdrigkeit:
(el slaiy)

Geschlecht:
paadl

Muttersprache:

Wohnort, StralRe:
(0l

Telefon:
sailell

in Notfallen telefonisch zu erreichen:

Name, Telefon:
:x_ﬂ.@J\} s(.\.u\}[\

2islshl s A Juay) dga

Sonstige Angaben:
A Jaalas

Krankenkasse (fur Notfalle):
(sl ¥ ) aal) il

Name, unter dem das Kind mitversichert ist:




2. Medizinische Daten 4k Jualis

Hausarzt des Kindes: Name:
IJHAM N—UJL Zru-uy\

Anschrift:
(O sl

Telefon:
railell

Behinderungen/ Krankheiten/ Auffélligkeiten:

2l il /) yaY) felEle )

Allergien:
e
Masern:
O Impfungen: 1.am:
[] <lalall): (st syl
O vorubergehende Kontraindikation (Nachweis wurde vorgelegt)
[0 < ) ety alian (il ais o)
0 dauernde Kontraindikation (Nachweis wurde vorgelegt)
O il Gldain¥) slias (@l) aas o)
O Immunitéat (Nachweis wurde vorgelegt)
[ delie (@l mais )
Impfungen:
Claga bl
Tetanus: 1. am: 2. am:
Joe sl (o JsY) 1S Sl

(Nachweis wurde vorgelegt)

Sonstige Impfungen: diese Angaben werden erhoben, da sie fiir eine Entscheidung iiber den Besuch der Kita bei eventuell in
der Einrichtung auftretenden Infektionskrankheiten nach dem IfSG notwendig sind. ‘
sl el Eisan Jla 8 JEBI A jledl) dle 1 38 e ) Jilall ) gcas A0lSa) paail LY ) jlas cila slaall 02 aan oy 15 A Y] Cilapadall

(IfSG). SV (s saxll o Alaall () sl 8 5 58 pall 8 Aldine dans

3. Angaben Uber die Personensorgeberechtigten _sa¥) sl J3ia & e JUli) g sal) sldgl Joa clily
und weitere Kinder im Haushalt des/der

Personensorgeberechtigten

a) Name der Mutter:
o ¥ gl

Wohnort und Straf3e:
(0l sdl

Herkunftsland der Mutter:



:é‘)d Liial) aly

personensorgeberechtigt: 0O ja O nein

Ailaal) 3 Ll O - av

O erwerbstétig O arbeitssuchend O in Ausbildung
O 4skse O dee go Cas O i3 8 4

Diese Angaben werden erhoben, da sie fiir die Vergabe der Platze (z. B. Ganztagesplatze) notwendig sind.
(s Jsb (S Jie) S jall 8 oSLaY mie wie Lehad Y 1 lai il 038 aas ol



b) Name des Vaters:

c)

1Y)

Wohnort und Straf3e:

1) i)

Herkunftsland des Vaters:

10lsl

personensorgeberechtigt: O ja O nein

Ailaad) a4l 0 - avy

O erwerbstatig O arbeitssuchend O in Ausbildung
O b e O dee oo Sy O coxis e

Diese Angeben werden erhoben, da sie fiir die Vergabe der Pléatze (z. B. Ganztagesplétze) notwendig sind.
s JVsha SV Jia) S ) 3 cSLaY e die Lgaad Y 1 et il o3a man oy

Kinder im Haushalt der/ des Personensorgeberechtigten unter 18 Jahren
a1 (g8l e 18 (s caal JUilaY)

Diese Angaben werden erhoben, da sie fir dif—:‘ Festsetzung des Elternbeitrags notwendig sind.
L@zﬂl&hy\\;cd)ug\ejﬂj\mﬂwy \)LJ\_!\-ILA.\”D&&AA?_U

Vorname: geboren am:
o) el g
Vorname: geboren am:
) Sl &
Vorname: geboren am:
Oy Sl &
Vorname: geboren am:
Yl Sl &

Die Personensorgeberechtigten sind verpflichtet, etwaige Anderungen der Anzahl der im Haushalt
lebenden Kinder oder deren Vollendung des 18. Lebensjahres unverziiglich anzuzeigen. ‘ ‘
O e Al G adaal £ b s 5 5ud) ae el JERY) axe (a seady &l s Al 58 lad) anily () se e ) 5a¥) 2Ll

el
Vorrangig in der Familie gesprochene Sprache: 0 deutsch 0 andere
Ablad) Lhaass 3 dpulu) As; 0 duldy) 0l e
Ort Datum Unterschrift Personensorgeberechtigte*rt
Ol ) PN BRPFETE

Unterschrift Personensorgeberechtigte*r*
) s adsit

1 Die Unterzeichnung hat immer durch alle Personensorgeberechtigten zu erfolgen, gleichgiltig ob diese verheiratet, getrennt
lebend oder unverheiratet sind. ) ) (
O ) Juadie IS ¢y sdany sl Cms i 1S 1Y Sl (kg ¢ saY) el ol e J8 e i) 3 503 o 5 Ll o



