
Administration:

Margrit Caviezel-Kunz

Sonnhaldenstrasse 45

7000 Chur

081 252 53 38 / 079 708 24 22

info@montessori-chur.ch

Anmeldung für den Nachmittagskindergarten

Name, Vorname des Kindes:.......................................................................Geb.:.................... 

AHV-Nr. des Kindes:.................................................................................................................

Hausarzt des Kindes:………………………………………………………………………………….

Name, Vorname der Mutter:......................................................................................................

Name, Vorname des Vaters:.....................................................................................................

Wohnort:..........................................Strasse:..............................................Nr.:.......................

Tel. Privat:........................................Geschäft:.........................................................................

Mobil Mutter:....................................Mobil Vater:......................................................................

Mailadresse:…………………………………………………………………………………………….

Muttersprache des Kindes:........................................................................................................

Falls nicht deutsch: Versteht das Kind deutsch? Ja  □ Nein  □

Spricht das Kind deutsch? Ja  □ Nein  □

Spezielle Eigenarten, die im Kindergarten zu beachten sind (z.B. gesundheitlicher Natur, 

Allergien etc.):

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Gewünschter Eintrittstermin:.....................................................................................................

Auf dem Tarifblatt sind die gewünschten Betreuungstage ersichtlich. Bitte Tarifblatt 

vollständig ausgefüllt mit Anmeldung weiterleiten an Margrit Caviezel-Kunz. 

Wir haben im Internet unter www.montessori-chur.ch  das Betriebsreglement gelesen und 

erklären uns mit den darin enthaltenen Bestimmungen einverstanden.

Ort/Datum: .............................................................................................................................

Unterschrift

Mutter: .................................................. Vater: .............................................................
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