Anmeldung Chinderhuis

Personalien der Eltern
Mutter

Name

Vorname

Strasse / Nr.

PLZ, Wohnort

Telefon privat

Telefon Mobile

Telefon Geschaft

Sprache

E-Mail (nur Eine angeben)

Verein Kinderbetreuung
Obwalden

Vater

Personalien der Kinder

Kind 1

Name

Kind 2

Kind 3

Vorname

Geburtsdatum /-termin

Anzahl gewlinschte

Betreuungstage 1 Tag

Gewilinschte Betreuungstage

2 Tage

3 Tage 4 Tage 5 Tage

Montag Dienstag

Mittwoch

Donnerstag Freitag

Datum gewiinschter
Betreuungsstart

(ohne Eingewdhnung)



Winsche / Besonderes

Anmeldegebihr

Die Anmeldegebunhr fiir einen Kitaplatz im Chinderhuis betragt CHF 100.-- fir den Administrationsaufwand.
Sobald die Anmeldung und die Gebihr bei uns eingetroffen sind, wird die Anmeldung registriert. Die
Anmeldegebihr kann nicht riickerstattet werden.

Anmeldegebihr bezahlt am

Anmeldegebiihr ausstehend, wird in den nachsten Tagen lberwiesen
Obwaldner Kantonalbank, 6060 Sarnen, IBAN CH45 0078 0013 0545 8390 9,
lautend auf Verein Kinderbetreuung Obwalden

Vereinsmitgliedschaft

Durch Abschluss der Betreuungsvereinbarung ist die Mitgliedschaft im Verein Kinderbetreuung Obwalden
automatisch gegeben. Der Mitliederbeitrag von CHF 50.— wird jéhrlich in Rechnung gestellt.

Vertragsauflésung

Das Betreuungsverhaltnis kann von allen Parteien mit einer Frist von zwei Monaten auf Ende des
Kalendermonats schriftlich gekiindigt werden.

Einkommenssituation

Wir bezahlen den Hochstbetrag der aktuell guiltigen Betreuungskosten und verzichten auf einen
Beitrag der Gemeinde und des Kantons.

Ort, Datum verantwortlicher Elternteil / gesetzliche Vertretung

Verein Kinderbetreuung Obwalden, Chinderhuis
Spitalstrasse 4, 6060 Sarnen, Tel. 041 660 21 23, chinderhuis@kinderbetreuung-ow.ch, www.kinderbetreuung-ow.ch
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