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Anmeldung  

Hiermit melden wir unser Kind für einen Platz im Waldkindergarten an. 

Name,Vorname  

Geburtsdatum 

Straße +Hausnr. 

Postleitzahl,Ort 

Telefon 

Seit wann wohnen Sie in Aurich (nur bei neu zugezogenen) ? 

Name des/ der Erziehungsberechtigten 

Ort /Datum Unterschrift/en des/der Erziehungsberechtigten 

 
 

Waldkindergarten Aurich e.V  

Geschäftsstelle  

Südeweg 42 

 

26607 Aurich  


