
                                                                                                      Name, Vorname der/des Erziehungsberechtigen 
Gemeinde Bördeland                                                                 
Biere ................................................................................................. 
Magdeburger Str. 03                                                                  Ortsteil                 Str.                          Hausnr.       
39221 Bördeland                                                                          
                                                                                                      ................................................................................................. 
                                                                                                                               PLZ                      Ort                                Tel. 
  
 ................................................................................................. 
 E-Mail  
 

Antrag zur Aufnahme in den Hort einer Kindertageseinrichtung 
(Bitte in der Kita/Hort abgeben) 

 
1. Die Aufnahme soll erfolgen in den Hort der Kindertageseinrichtung der Gemeinde Bördeland im Ortsteil:     
 

 Großmühlingen            Welsleben   Anmeldung zum …………………………………………………. 
 

  Betreuung während der Schulzeit   4 Stunden           5 Stunden           6 Stunden 
           nur Nachmittagshort             Früh- und                  Früh- und  
                               Nachmittagshort                 Nachmittagshort 
 

  Betreuung während der Ferienzeit   5 Std.       6 Std.       7 Std.       8 Std.      9 Std.       10 Std.   
     
  
            
für  ............................................................................................................................................................................................................ 
 Name und Vorname des Kindes                   Geb. -datum                                                 Wohnanschrift 
 (Bei der Anmeldung mehrerer Kinder ist für jedes Kind ein gesonderter Antrag auszufüllen!) 
 
 

2. Abholung des Kindes von der Kindertageseinrichtung:       
 Die Abholung des Kindes erfolgt                      Ja                                        Nein. 
   
 
3.  Die Ermächtigung zum Einzug der Hortbeiträge vom Konto: 
 
 IBAN:  DE .................................................................................................    BIC:  ………………………….. 
 wird hiermit ausdrücklich erteilt.  
  
 (Änderungen der Bankverbindung sind vom Antragsteller der Gemeinde Bördeland zu melden. 
        Etwaige Stornierungs- oder Rückbuchungsgebühren für nicht erfolgte Beitragszahlungen gehen zu Lasten des Antragsstellers.) 
 
 ..............................................................   ………………………………………..            
 Name, Vorname (bitte in Druckschrift)      Unterschrift des Kontoinhabers       
 
4. Rechtsverbindliche Unterschrift des / der Antragsteller / Erziehungs- bzw. Sorgeberechtigten zum Antrag: 

(Der Antrag zur Aufnahme in den Hort einer Kindertageseinrichtung der Gemeinde Bördeland erfolgt unter Anerkennung 
der geltenden Kostenbeitragssatzung und Benutzerordnung. Mit der rechtsverbindlichen Unterschrift und der 
Genehmigung dieses Antrages kommt ein Betreuungsvertrag zustande, dieser ergeht separat.) 

     
 ……………………………………………………..........         …………………………………………… 
 Name, Vorname der Mutter (Druckschrift)   Name, Vorname des Vaters (Druckschrift) 
 
 
 ........................          .................................................................             ............................................................................ 
 Datum                        Unterschrift der Mutter                          Unterschrift des Vaters 
 
 
 
Die Aufnahme des Kindes kann in der Einrichtung erfolgen                    ja   nein* 
 
*Begründung: .................................................................................................................................................................................. 
 
.......................................................  ................................................................................................................... 
Ort, Datum  Unterschrift der Leiterin der Kindertageseinrichtung 
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