
 

Voranmeldung für das  

Kinderhaus Sonnenburg        
Krippe – Kindergarten – Hort  

 
 

Bitte füllen Sie das Formular gut leserlich aus: 
 

 

Nachname des Kindes: ______________________  

Vorname des Kindes: ________________________ Geschlecht:_____________________________ 

Geburtsdatum des Kindes: ___________________    Geschwister: ____________________________ 

Nachname der Mutter: _______________________  Vorname der Mutter: ____________________ 

Nachname des Vaters: _______________________   Vorname des Vaters: ____________________ 

Straße: ______________________________________  Hausnummer: __________________________ 

Postleitzahl:  _________________________________  Wohnort: _______________________________ 

Telefonnummer: _____________________________  E-Mail-Adresse: _________________________ 

 

Bitte kreuzen Sie zutreffendes an:                                                                                                                                                                                                                     

Berufung auf Dringlichkeit: 

o Alleinerziehend mit Berufstätigkeit (Eltern, die eine Bestätigung vorweisen haben Vorrang) 

o Alleinerziehend ohne Berufstätigkeit  

o Berufstätigkeit beider Eltern (Eltern, die eine Bestätigung vorweisen haben Vorrang) 

o Geschwisterkind besucht bereits die Einrichtung 

o Soziale Notlage: _____________________________________ 
 

Gewichtungsfaktor: 

o Krippenkind (1 bis 3 Jahre) 

o Kindergartenkind (ab 3 bis 6 Jahre) 

o Schulkind (6 bis 12 Jahre) 

o Gastkind (Kind/Eltern kommen aus einer anderen Gemeinde als Mauern) 

o Kind, dessen Eltern beide nicht deutschsprachiger Herkunft sind: _________________ 

     (Herkunftsland) 

o Kind mit Behinderung oder von Behinderung bedroht 
 

Wunsch Einrichtung: 

o Kinderhaus Sonnenburg 

o Kinderhaus St. Johannes 

o Kinderhaus Wurzelzwerge 

o Keine Präferenz  
 

 

Vermerk/Anliegen/Besonderheiten:  
 
 

______________________________________________________________________________________ 
 

Bitte beachten Sie, dass Ihre Anmeldedaten mit der Gemeinde Mauern und den anderen Kinderhäusern 

abgeglichen werden, um möglichst jedem Kind einen Platz in einer Einrichtung zu ermöglichen.  
 
 

 

Datum: __________   Unterschrift: ___________________________________________ 



 

Buchungszeiten und Gebühren  

in der Kinderkrippe 

 

 

Name des Kindes: ______________________________ 
 

Gewünschter Betreuungsbeginn: ____________________________ 
 

Gewünschte Buchungszeit: (Mindestbuchungszeit bis 12:30) 

Stundenbuchung: Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

von:      

bis:      

Stundenzahl:      

 

Bitte beachten Sie: 

 Sie können ganze, halbe oder viertel Stunden buchen. (z.B. 08:15 – 15:00) 

 Die pädagogische Kernzeit von 08:30 – 12:00 Uhr muss mitgebucht werden. 

 Unsere Mindestbuchungszeit beträgt mindestens 4 Tage die Woche, mindestens 20 

Stunden. 

 Die Wochentage Dienstag, Mittwoch und Donnerstag müssen gebucht werden.  

 Das Mittagessen (11:30 – 12:30 Uhr) ist für die Krippenkinder verpflichtend.  

Ein Essen kostet 3,90 €. 

 Der Mittagsschlaf findet von 12:30 – 14:30 Uhr statt. In dieser Zeit kann Ihr Kind nicht 

abgeholt werden.  

 Wenn Ihr Kind Mittagsschlaf hält muss bis 15:00 Uhr gebucht werden.  
 

Unsere monatlichen Gebühren:  

Kinderkrippe:                                                                       

tägl.                       4 Stunden:  217,00 €          

  4 – max. 5 Stunden:    242,00 €          Hinzu kommt monatlich: 

  5 – max. 6 Stunden:    266,00 €          3,00 € Getränkegeld  

  6 – max. 7 Stunden:    290,00 €                     5,00 € Spielegeld und 

 7 – max.  8 Stunden:    314,00 €                     20,00 € Brotzeitgeld 

              8 – max.  9 Stunden:   338,00 €                    (Änderungen vorbehalten) 

 

Soll Ihr Kind in der Krippe schlafen?       Wann schläft Ihr Kind aktuell?    
 

o Ja       

o Nein 

 
 

Wird Ihr Kind aktuell gestillt:       Sonstige Anmerkungen oder Anliegen? 

o Ja           _________________________________ 

o Nein          _________________________________ 

    _________________________________ 
 

 

Datum: __________   Unterschrift: ___________________________________________ 
 

Bitte geben Sie das vollständig ausgefüllte Formular in der Sonnenburg ab. 

Vielen Dank für Ihr Interesse, wir melden uns schnellstmöglich bei Ihnen! 

_________________________________ 

_________________________________ 

_________________________________ 


