
 
 

zum Besuch des Kindergartens der Gemeinde Schenefeld 

Name des Kindes*:  
 

Gruppe*:  
 

gebuchte Zeit alt:  8.00  13.00                                     13.30  17.30 
 

E
Betreuungszeit alt 

 7.00  8.00      13.00  14.00      13.00  15.00 

Mittagessen alt 
 

 

  
Gebuchte Zeit neu  8.00  13.00                                     13.30  17.30 

 

Betreuungszeit neu 
 7.00  8.00      13.00  14.00      13.00  15.00 

Mittagessen neu 
 

 

  
 

PLZ; Ort  
 

  
 

Sonstiges: 
 
 

 

*:  
 

*Pflichtfeld 

  

 

___________________________________              ________________________________ 

Datum und Unterschrift     Datum und Unterschrift 
   Sorgeberechtigten           Kindergartenleitung 
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