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Kindertagespflegeperson

Angaben Personensorgeberechtigte

Angaben zum Kind

Telefon

Straße Hausnummer PLZ Wohnort

6 h

Name Vorname

Name Vorname Geburtsdatum

7 h 8 h 9 h 10 hvertraglich vereinbarte Betreuungszeit:

Name

Vorname Telefon

Name

Vorname Telefon

Notfallkontakt
Name

Vorname Telefon

Abholberechtigte Personen
Name

Vorname Telefon

Name

Vorname Telefon

(Bitte Ausweis bei Abholung mitbringen!)

Landeshauptstadt Dresden,
Amt für Kindertagesbetreuung

Kinderdatenblatt für die Ersatzbetreuung in Kindertagespflege

Ja

Besonderheiten des Kindes
Allergien/Unverträglichkeiten (zu vermeidende Stoffe/Lebensmittel):

Wichtiges zum Kind:

Die Ersatztagespflegeperson erhält die Vollmacht für das:

Transportieren mit dem Auto
Ja
Ja
Ja

Nein
Nein
Nein
Nein

Transportieren mit dem ÖPNV
Fotografieren/Film

Badeerlaubnis

Bitte bringen Sie mit:

Wechsel- und Matschsachen
Ggf. Schnuller/Kuscheltier
Ggf. Windeln
Ggf. Notfallmedikation
(ärztliche Anordnung ist mitzubringen!)
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