3 Spital Thurgau

HRM

Spital Thurgau

Anmeldung Betreuungsplatz O Beo KSF
g gsp 0O Méwe KSM
Angaben Name Vorname
zum Kind Geburtsdatum Nationalitat
Geschlecht
Angaben Name Vorname
zur Mutter Strasse PLZ/Ort
Telefon E-Mail
privat
Zivilstand Arbeitgeber
. . Wir verzichten auf die Einreichung von
Bruttoeinkommen Fr. Beilage Steuerveranlagung [ Unterlagen und akzeptieren den Hochsttarif
Angaben Name Vorname
zum Vater Strasse PLZ/Ort
Telefon E-Mail
privat
Zivilstand Arbeitgeber
. . Wir verzichten auf die Einreichung von
Bruttoeinkommen Fr. Beilage Steuerveranlagung Q Unterlagen und akzeptieren den Hochsttarif

Notfélle: Kontaktadresse (wichtig bei Alleinerziehenden)

Gewdiinschter Eintritt Datum: Betreuungsprozent:

O fixe Betreuungstage: Bitte Wochentag-Tabelle ausfiillen U unregelméssige Betreuungstage

Anmeldung fur Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

Morgen

Mittagsbetreuung

Nachmittag

Besonderes

Unterschriften der Erziehungsberechtigten

Der/die Unterzeichnenden ersucht um Aufnahme des Kindes in die Kita und bestatigt, das Reglement der Kitas STGAG gelesen zu
haben.

Bei gemeinsamen Sorgerecht sind die Unterschriften beider Eltern nétig.

Datum:

Unterschrift 1:

Unterschrift 2:

Die Reservationsgebihr von Fr. 150.-- wird nach der Zusage eines Kitaplatzes in Rechnung gestellt

Wichtig: Die Eingewdhnungsphase kann nur beginnen, wenn alle Unterlagen komplett eingereicht wurden und die Reservations-
gebihr bezahlt ist.

Die Eingewthnungstage sind zwei Wochen vor dem zugesagten Eintrittsdatum einzuplanen. Wir vereinbaren rechtzeitig mit den
Eltern die Termine fir Eintrittsgespréach und Eingewdhnungstage.

Bitte Anmeldung an kita.beo@stgag.ch oder kita.moewe@stgag.ch senden.

Version: 2.0 (August 2016)
Ersetzt: Jan 2024
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