
Anmeldung
für die Kita Hildegardstift 

der Ev.-Luth. Versöhnungskirchgemeinde Leipzig-Gohlis
Hans-Oster-Straße 16     04157 Leipzig 

Haus Franz: Franz-Mehring-Straße 44a                         Haus Hans: Hans-Oster-Straße 16

Name, Vorname des Kindes Geburts-
datum

Staats-
angehörigkeit

Konfession Kirchgemeinde/
Tauftag

Referenznummer

Straße und Hausnummer PLZ Ort

Geschwisterkind im Hildegardstift
□ nein
□ ja, seit ___________________

Gewünschte Aufnahme ab:

Gewünschte Betreuung 
voraussichtlich bis: 

Tägliche Betreuungszeit: 
□ 8 Stunden ( ab 7.00 Uhr bis max. 16.00 Uhr)
□ 9 Stunden 
□ 10 Stunden

Personensorge-
berechtigte/r 1

Personensorge-
berechtigte/r 2

Name, Vorname

Anschrift

Telefon

Email

Konfession

Kirchgemeinde/
Glaubensgemeinschaft

Aus dieser Anmeldung leitet sich kein Anspruch auf einen Platz in unserer Einrichtung ab. Informieren Sie 
uns bitte, wenn sich Angaben ändern bzw. wenn Sie bereits einen Betreuungsplatz gefunden haben.

_________________________________   ____________________________________________________
                     Ort / Datum                                                   Unterschrift Personensorgeberechtigte(r) 

Stand 25.05.2020 Anmeldung für die Kita Hildegardstift.  Die mit diesem Formular gemäß §4SächsKitaG erhobenen 
personenbezogenen Daten werden ausschliesslich zur Erfassung der tatsächlichen Bedarfe datenschutzgerecht verarbeitet. Eine 
Weitergabe der personenbezogenen Daten an Dritte erfolgt nicht.                                                                              1


