
Meldebestätigung der Stadt/Gemeinde  
zur Anmeldung eines Betreuungsplatzes in einer Kindertagesstätte 

Bitte füllen Sie den Vordruck vollständig aus. 
 

Antragstellerin/Antragsteller 

Name/ Vorname: 
 
 

Geburtsdatum Kita-Anmeldung 
vom 

Anschrift 
 
 

Einzugsdatum 

Im Haushalt lebende Personen 

Name, Vorname Geburtsdatum Name, Vorname Geburtsdatum 

Name, Vorname Geburtsdatum Name, Vorname Geburtsdatum 

Name, Vorname Geburtsdatum Name, Vorname Geburtsdatum 

Name, Vorname Geburtsdatum Name, Vorname Geburtsdatum 

 
Ich bestätige, dass die oben gemachten Angaben den Tatsachen entsprechen. 
 
 

____________________      _________________________________ 
Ort, Datum          Unterschrift der Antragstellerin/des Antragstellers 

 

Bitte von der Stadt / Gemeinde ausfüllen lassen 

Bestätigung des Einwohnermeldeamtes 
 Die oben gemachten Angaben stimmen mit dem Melderegister überein. 

 
 Die oben gemachten Angaben stimmen nicht mit dem Melderegister überein. 

      Es liegen folgende Abweichungen vor: 
 

 
 

 
 
_______________________________________                        ____________________________________________________ 

      Ort, Datum                                                                  Stempel / Unterschrift 

 
             

zurück an 

Stadt Achim 
Fachbereich 2 
Zentrale Anmeldestelle Kindertagesstätten 
Obernstraße 38 
28832 Achim          Stand: 12/2019 
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