
Geschäftsführung: Jennifer Schlageter 
Verrechnungsstelle für kath. Kirchengemeinden 
Kirchweg 1; 79787 Stühlingen 
07741/9201-26 
Jennifer.schlageter@vst-stuehlingen.de 

 
 
 
 
 
 
 

 

Bankverbindung Kindergarten St. Elisabeth                                  
Konto 57462 der Volksbank Hochrhein (BLZ 68492200)   
IBAN: DE11 68492200 0006057462  
BIC: GENODE61WT1  
Gläubigeridentifikationsnummer: DE5805000000423688 

Katholische Kindertagesstätte 
St. Elisabeth 

Kirchstr. 37 – 79787 Lauchringen 
Tel. 07741 - 5363 

Kita-elisabeth@st-verena.de 
Leitung: Sabine Metzler 

 

Katholische Kirchengemeinde 
Mittlerer Hochrhein – St. Verena 

Marienstr. 8 – 79761 Waldshut-Tiengen 
Tel. 07751 – 8314-0 
info@st-verena.de 

Pfarrer: Ulrich Sickinger 
 

Wichtig: Sind beide Elternteile dem o.g. Kind gegenüber 
sorgeberechtigt, benötigen wir bei allen 
Aufnahmeunterlagen und Formularen beide 
Unterschriften. Besitzt nur ein Elternteil das Sorgerecht für 
das betreffende Kind, genügt dessen Unterschrift. Dieses 
alleinige Sorgerecht ist allerdings durch eine sogenannte 
„Negativbescheinigung zum Sorgerecht“ schriftlich 
nachzuweisen. Diese erhalten Sie beim Jugendamt. 

Unverbindlicher Aufnahmeantrag 
 

Die Aufnahme unseres Kindes ist gewünscht am:   ____________________________ 
 
1. Angaben über das Kind: 

 

Name:   Vorname:        Geburtsdatum:  
     

       Staatsangehörigkeit:  Religion:         Geschlecht: 
 
       Sprache, die in der Familie vorwiegend gesprochen wird: 
  

2. Anschrift: 
 

Straße:       Wohnort:               
 
Telefon:   Handy (freiwillig):   Mail: 

   
 

3. Angaben zu den Erziehungsberechtigten:      
             
Name, Vorname _____________________________ 
          (Elternteil 1) 

 

Name, Vorname _____________________________ 
         (Elternteil 2) 
 

 

4. Bedarfsermittlung: 
In der Anlage sehen Sie die Kosten für einen Betreuungsplatz in unserer Kita. Zur internen Planung und zur 
Bedarfsermittlung tragen Sie bitte in den folgenden Zeilen ein, welche Betreuungszeiten Sie voraussichtlich 
benötigen, ob Ihr Kind Bedarf an warmem Mittagessen hat und wie viele Kinder unter 18 Jahren in Ihrem 
Haushalt leben. 
Bitte beachten Sie hierbei, dass sich aus Ihren Eintragungen kein Anspruch auf die gewünschte Leistung      
ergibt. 
 

        
Betreuungsmodell (Regel/verlängerte Öffnungszeiten/Ganztags):__________________________________ 

        Teilnahme am warmen Mittagessen (ja/nein): _________________________________________________ 
        Kinder unter 18 Jahren, die in der Familie leben(inkl. angemeldetes Kind): ___________________________ 
 

5. Interesse an einer Einrichtungs-Führung:               
Um unsere Einrichtung und unser pädagogisches Konzept kennenzulernen, bieten wir Ihnen auf Wunsch 
eine Einrichtungsführung an. Aus Gründen der Aktualität halten wir hier ein halbes Jahr vor der 
eventuellen Aufnahme Ihres Kindes für sinnvoll. Bitte kommen Sie bei Interesse rechtzeitig auf uns zu. 

___________________________________________________________________________________________ 
Die Informationen auf diesem Antrag habe ich zur Kenntnis genommen. 
 
 

Ort, Datum _______________________________                    ____________________________________   

                                                                                                             Unterschrift der /des  Erziehungsberechtigten 
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