
 

Aufnahmeantrag 
Betreuung von 3 Jahren bis Einschulung 

              (Alle Angaben bitte in Druckschrift) 

  1. Kind    
                                
  _______________________________________        männlich      weiblich     geboren am _______________ 
   (Name, Vorname)                                                                                                                                      

  ____________________________________________________    Familiensprache ______________________ 
  (Anschrift)                                                                                                                                                           
                                                                                                                                                        Staatsangehörigkeit ______________________ 

  
  Das Kind lebt     bei den Eltern               bei der Mutter             beim Vater         _______________________________ 
 
   Das Kind hat ein Geschwisterkind, das bereits in einer Kita  betreut wird.  Name der  Kita  ____________________________ 
 
   Das Kind wird zurzeit in einer Kita betreut. Name der Kita _____________________________  Ort _____________________ 
 
   Das Kind wird nach/innerhalb Goslar/s umziehen. Neue Anschrift ______________________________________ ab _______ 
 

  Weitere Angaben ________________________________________________________________________________________ 
 

 

  2. Antragsteller  

 
    Mutter  ______________________________________________________________  Ich habe das alleinige Sorgerecht 

         (Name, Vorname der Mutter)         für das o. g. Kind. 
 

  Geboren in Deutschland:    ja     nein  _______________________________________________ 
 (Angabe nur für statistische Zwecke)     (Telefon o. E-Mail) 

  
   ___________________________________________________________________________________________________________ 

  Anschrift (falls abweichend vom Kind) 

 
    Vater  ______________________________________________________________   Ich habe das alleinige Sorgerecht 

        (Name, Vorname des Vaters)         für das o. g. Kind. 
 

  Geboren in Deutschland    ja     nein  _______________________________________________ 
 (Angabe nur für statistische Zwecke)     (Telefon o. E-Mail) 

  
   __________________________________________________________________________________________________________ 

  Anschrift (falls abweichend vom Kind) 

 

  3. Betreuungsbedarf  
   

   Gewünschtes Aufnahmedatum  __________________________              früher möglich       später möglich 

  

    Kind mit Integrationsbedarf (seelische/körperl. Einschränkung/Entwicklungsverzögerung) Übersicht siehe Rückseite 
        

   Gewünschter Betreuungsumfang  ab 7:00 bzw. 7:30 h        ab 8:00 h            

                                                                                                              

    bis 12:00 h             bis 13:00 h            bis 14:00 h           bis 15:00 h            bis 16:00 h           bis 17:00 h 

  Bei einem Betreuungsbedarf von mehr als 6 Stunden/Tag wird ein entsprechender Nachweis von der Stadt Goslar angefordert.  

 

4. Wahl des Kindergartens (Übersicht siehe Rückseite) 

Name des Kindergartens _____________________ oder  ____________________________ oder  _______________________ 
 
                                         _____________________ oder  ____________________________ oder  _______________________ 

 
Der Antrag ist bei der Stadt Goslar, Fachdienst Kindertagesstätten, Zi. 01.018, Charley-Jacob-Str. 3, 38640 Goslar oder in einer der 
gewünschten Kindertagesstätten abzugeben. Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass - sofern es mehr als einen 
Sorgeberechtigten gibt - beide Sorgeberechtigten der Anmeldung zustimmen. Die Platzangebote erfolgen später über die 

jeweiligen Träger der Kindertagesstätten (s. Rückseite). Ich bin/wir sind einverstanden, dass die oben gemachten Angaben zwecks 
Platzvergabe an Kindertagesstätten innerhalb des Stadtgebietes sowie im Bedarfsfall an den Landkreis Goslar (Fachbereich Familie, 
Jugend & Soziales) übermittelt und für statistische Zwecke gespeichert werden. Das Infoblatt „Informationen zur Datenverarbeitung“ 
habe ich/haben wir erhalten. 

 
__________________________________________________________________________________ 
 Datum                                              Unterschrift(en) des/der beiden Sorgeberechtigten                          


