
Antrag auf den Wechsel der Kindertagesstätte in der Samtgemeinde 
Thedinghausen 
 

 

I. Ich/Wir beantrage einen Wechsel für: 

Vorname Kind    

Nachname Kind     

Geburtsdatum Kind   

 

II. Wir möchten in folgende Einrichtung wechseln: 

 

 

Wir wünschen uns folgende Betreuungszeit: 

Krippe ☐ Kindergarten ☐    

 

III. Kontaktdaten Sorgeberechtigten: 
Vorname    
Nachname     
Telefon     
Mail     

 

IV. Besondere Aufnahmegründe: 
  

 

 

 

 

 

 

 

Datum_______________________________  ________________________________ 
   

Unterschrift/en der/des Sorgeberechtigten 
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