
 

    

Voranmeldung 
für das Kindergartenjahr 2026 / 27 
Angaben zum Kind 

Vorname des Kindes Nachname des Kindes Geschlecht 

Geburtsdatum, Geburtsort Staatsangehörigkeit Konfession 

PLZ, Ort Straße Off. gemeldet in folg. Kirchengemeinde 

Email-Adresse Telefonnummer 

Angaben zu den Eltern 

Familienstand:   ☐ verheiratet    ☐ zusammenlebend    ☐ geschieden    ☐ alleinerziehend    ☐ ledig    ☐ sonstiges 

1. Sorgeberechtigter 2. Sorgeberechtigter 

Name, Vorname Name, Vorname 

Geburtsdatum Konfession Geburtsdatum Konfession 

Staatsangehörigkeit Staatsangehörigkeit 

Beruf / Arbeitgeber Beruf / Arbeitgeber 

Wenn ja, Wochenarbeitszeit Wenn ja, Wochenarbeitszeit 

Familiensituation 
Geschwister (Vorname / Geburtsdatum) Seit wann wohnen Sie in München / Trudering? 

Anzahl der Kinder im Haushalt 

Wichtige Informationen über die Familiensituation 

Allgemeine Anmeldung 

Wurde Ihr Kind bereits im Vorjahr bei uns im FRIKIKI angemeldet?  ☐ ja ☐ nein  

Für eine mögliche Platzvergabe ist zwingend auch die parallele Registrierung im kita finder+ unter unserer Einrichtung 

notwendig. (https://kitafinder.muenchen.de) 

  Ist die Registrierung im KITA Finder+ bereits erfolgt? ☐ ja ☐ nein  



   

EVANG. LUTH. FRIEDENSKIRCHE KINDERGARTEN        KLOTHILDENSTR. 10        81827 MÜNCHEN        089 / 430 99 77        INFO @ FRIKIKI.DE       WWW.FRIKIKI.DE 

Situation des Kindes 
Besteht bei Ihrem Kind ein erhöhter Förderbedarf? 

 Eingliederungshilfe wegen (drohender) Behinderung  ☐ ja ☐ nein 

Therapiemaßnahmen (Ergotherapie, Sprachförderung, Heilpäd. Maßnahmen) ☐ ja ☐ nein 

Chron. Krankheiten, Allergien, Unverträglichkeiten, Weiteres ☐ ja ☐ nein 

Sauberkeitserziehung (tagsüber) ☐ begonnen ☐ abgeschlossen 

Hat Ihr Kind schon eine andere Institution (KiGa, Spielgruppe, Krippe, …) besucht? Wenn ja, welche?  

 

Was ist Ihnen für Ihr Kind wichtig, und warum melden Sie Ihr Kind im FRIKIKI an? 

 

 

 

Ist Ihr Kind nach § 34 Abs. 10a Infektionsschutzgesetz (IfSG) dokumentiert geimpft?  ☐ ja ☐ nein 

Falls nein: haben Sie an einer ärztlich bescheinigten Impfberatung teilgenommen?  ☐ ja ☐ nein 

Ist Ihr Kind gemäß § 20 Abs. 8 Infektionsschutzgesetz (IfSG) gegen Masern geimpft?  ☐ ja ☐ nein 

Buchung 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Ø Buchungszeit 

Öffnungszeiten 7:00 – 16:00 Uhr 7:00 – 16:00 Uhr 7:00 – 16:00 Uhr 7:00 – 16:00 Uhr 7:00 – 14:30 Uhr  

von/bis      

Ø Wochenbuchungszeit 

Buchungszeit 
In Stunden 

     

 

Ø Wochenbuchungszeit 
(in Stunden) ☐ 3 – 4 ☐ 4 - 5 ☐ 5 - 6 ☐ 6 - 7 ☐ 7 - 8 ☐ 8 - 9 

Beitrag *) **) 
(wohnhaft in München) 

0,- 0,- 0,- 0,- 0,- 0,- 

Beitrag *) **) 
(nicht wohnhaft in München) 

91,- 117,-  142,- 167,- 192,- 217,- 

*) unter Vorbehalt **) Der Beitragszuschuss (100,- Euro) des Freistaates Bayern wurde bereits berücksichtigt. 

Mittagspauschale & BIO-Mittagessen (11 Monate) 96,- € ab einer wöchentlichen Buchung länger als 12.30 Uhr 

 

Ort, Datum Unterschrift 
 Ich bin damit einverstanden, dass die Familiendaten zu internen Zwecken im 

 FRIKIKI gespeichert werden. 

 

UNVOLLSTÄNDIGE VORANMELDUNGEN KÖNNEN LEIDER NICHT BERÜCKSICHTIGT WERDEN.  


