
 
 
 
 

Nationalparkstadt Waldeck 
KINDERGARTEN 

 
 
 
Anmeldung eines oder mehrere Kinder für den Besuch der erweiterten Betreuungszeit 
und für ein kostenpflichtiges warmes Mittagessen im  
 

Kindergarten ___________________________ 
 
Name des Kindes:   

Geburtsdatum:   

Anmeldung zum:   
 

Name, Vorname des/der 

Erziehungsberechtigten: 

 

 

Straße:   

Ort:   

Telefon:   E-Mail:  

   

Hiermit melde ich mein Kind zu, o.g. Termin für folgende Betreuungszeiten bzw. ein warmes 
Mittagessen verbindlich an: 
 

 warmes Mittagessen 
 

 Mittagsbetreuung von 13:00 Uhr bis 15:00 Uhr mit warmen Mittagessen 
 

 Mittagsbetreuung von 15:00 Uhr bis 17:00 Uhr (im Kindergarten Sachsenhausen) mit warmen 
     Mittagessen 
              Bezahlung des Essens: 

               Abrechnung über Pauschalbetrag* 
               Bezahlung per 10er Karte 
                                                                                                                 * Bitte beachten Sie die Kündigungsfrist und die Kostenbeitragssatzung 

 

 Ich/Wir erkennen die Kostenbeitragssatzung zur Satzung über die Betreuung von Kindern in den 
Tageseinrichtungen für Kinder in der Nationalparkstadt Waldeck sowie die Satzung über die 
Benutzung der Kindergärten der Stadt Waldeck in ihrer jeweils gültigen Fassung an. 

 

 Ich/Wir willige/n ein, dass die Nationalparkstadt Waldeck die personenbezogenen 
     Daten des/der Kindes/r und des/der Erziehungs- bzw. Sorgeberechtigten speichert.  
     Die Daten werden nicht an Dritte weitergegeben. 
 

 
  

Ort, Datum  Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 

   

 

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats 
Hiermit ermächtige ich die Stadtkasse der Nationalparkstadt Waldeck, die von mir zu entrichtende 
Betreuungsgebühr bzw. Verpflegungskosten für den Kindergarten monatlich zu Lasten meines 
Kontos 
 

Kreditinstitut   

BIC   

IBAN   

Kontoinhaber   
 

mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht 
seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 

 Ich habe einen Antrag auf Kostenübernahme beim Jugendamt gestellt. 
 
 
 

  

   
Ort, Datum  Unterschrift der/des Kontoinhabers 
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