
 

 
 
 

Anmeldung zur Ganztagesbetreuung 
 
 

Aufnahme-Wunschtermin: ____________________ 
 
 
 

Kinder-und Familienzentrum Farbenspiel 
 
 

     Ganztagesbetreuung 2 Tage / GT 2 - VÖ 6 
   Montag und Mittwoch  oder    Dienstag und Donnerstag  
 
An den restlichen Tagen VÖ 6 (verlängerte Öffnungszeiten 6 Std.):  
 
Montag - Freitag:  7.00 Uhr - 13.00 Uhr  
 

     Ganztagesbetreuung 2 Tage / GT 2 – VÖ 7  
   Montag und Mittwoch  oder    Dienstag und Donnerstag  
 
An den restlichen Tagen VÖ 7 (verlängerte Öffnungszeiten 7 Std.):  
 
Montag - Freitag:  7.00 Uhr - 14.00 Uhr  
 

 Ganztagesbetreuung 5 Tage / GT 5 
Montag – Donnerstag:  7.00 Uhr – 17.00 Uhr 
Freitag:     7.00 Uhr – 15.00 Uhr 
 
 
 
Die Kindergartenverwaltung ist bemüht, Ihre Wünsche zum bevorzugten Betreuungsplatz   
weitgehend zu berücksichtigen. Überwiegt die Nachfrage das Angebot, muss die  
Kindergartenverwaltung über die Platzvergabe entscheiden.  Ein Anspruch oder eine  
verbindliche Zusage auf die Aufnahme in einer bestimmten Kindertageseinrichtung  
innerhalb der Gemeinde besteht nicht.  
Dieser Anspruch kann auch nicht allein daraus abgeleitet werden, dass die Anmeldung für 
eine bestimmte Einrichtung abgegeben wurde.   
Die Sorgeberechtigten werden von der Einrichtung über den Beginn der  
Kindergartenaufnahme rechtzeitig benachrichtigt. 
 
 
Angaben zum Kind 
 

Familienname....................................................... Vorname...................................................................................... 

geboren am............................................................  Geschlecht.................................................................................. 

Nationalität............................................................. Religion (freiwillig)……………….............................................. 



 

 

 

Angaben zu den Personensorgeberechtigten: 

 

Sorgeberechtigt     Berufstätig  

Familienname........................................................ Vorname...................................................................................... 

Anschrift............................................................................................................................................................................................. 

Telefon........................................................................  Handy ........................................................................................... 

E-Mail-Adresse* ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Sorgeberechtigt     Berufstätig  

Familienname........................................................ Vorname...................................................................................... 

Anschrift............................................................................................................................................................................................. 

Telefon........................................................................  Handy ........................................................................................... 

E-Mail-Adresse* ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

*Mit Angabe der E-Mail-Adresse willigen die Personensorgeberechtigten freiwillig ein, per E-Mail  
Informationen der Einrichtung und der Gemeinde zu erhalten. Sollten Sie keine weiteren  
Informationen per E-Mail wünschen, können Sie Ihre Einwilligung jederzeit mit Wirkung für die Zukunft  
widerrufen. 

 

 Geschwisterkinder: …………………………………………………………………………………………………………… 
Zur Familie gehörende Kinder unter 18 Jahren  
 

______________________      ______________________       ______________________ 

Ort, Datum                                           Unterschrift                                  Unterschrift  
                                                                  Personensorgeberechtigte(r)                   Personensorgeberechtigte(r)      
 
 
Die Unterzeichnung hat immer durch alle vorhandenen Personensorgeberechtigten zu erfolgen, es sei denn, 
die personensorgeberechtigten Eltern leben getrennt und das Kind hält sich mit der Einwilligung des einen 
Elternteils oder aufgrund einer gerichtlichen Entscheidung gewöhnlich bei dem anderen Elternteil auf. 
In diesem Fall genügt die Unterschrift desjenigen Elternteils, bei dem das Kind lebt. 
Mit der Unterzeichnung der Anmeldung akzeptieren die unterzeichnenden Personensorgeberechtigten die 
geltende Entgeltregelung der Gemeinde Neckartenzlingen für die Kindertagesbetreuung und die Benutzungsund 
Gebührenordnung für die Kindertageseinrichtungen. 
 
 
Wir verarbeiten Ihre Daten und die Daten Ihres Kindes nach Maßgabe der gültigen Datenschutzgesetze.  
Ihre Daten werden durch technische und organisatorische Maßnahmen geschützt und gelöscht, wenn sie nicht 
mehr benötigt werden. Weitere Hinweise zum Datenschutz und zu Ihren Betroffenenrechten finden Sie unter  
https://www.neckartenzlingen.de/datenschutz. 
 


