
Anmeldung zur Konsultation 

 
Für die Vereinbarung eines Konsultationstermines benötigen wir von Ihnen alle unten aufgeführten 
Angaben. Füllen Sie  diese bitte gut leserlich für uns aus. Danke! 
Um den täglichen Ablauf in der Kindertageseinrichtung durch eine Vielzahl von Telefonaten nicht 
zu stören hat sich der Träger mit den Pädagogen darauf geeinigt, dass die Terminanfrage 
ausschließlich über dieses Formular erfolgen soll, dass Sie per Post, über Faxsendung oder per  
Email direkt an die Kindereinrichtung senden können.    
Bitte haben Sie für dieses Vorgehen, vor allem im Interesse der Kinder, Verständnis! 

 

1.  Ihre Einrichtung 
 
Träger der Einrichtung: 
 
.............................................................................. 
 
Ansprechpartner/in für die Terminvereinbarung: 
 
.............................................................................. 
 

Rückruf unter: 
 
.............................................................................. 
 

Oder Email an: 
 
.............................................................................. 
 

 

Datum: ................................................................. 
 
 

Name der Einrichtung: 
 
.............................................................................. 
 
Straße: 
 
.............................................................................. 
 

PLZ, Ort: 
 
.............................................................................. 
 

Wir würden gern an der Konsultation mit 
 
.................  Mitarbeiter/innen teilnehmen. 
 

 

2. Welche Kindereinrichtung möchten Sie besuchen: 
 
         Kindervilla „Pusteblume“ mit Naturgruppe 
 
         Lößnitzer  Waldkindergarten  „Waldstrolche“ 
 
 

3. Ihr gewünschtes Thema (entsprechend der Auswahlliste): 
 
........................................................................................................................................................... 
 
 

4. Beschreiben Sie Ihr konkretes Anliegen für die Konsultation: 
 
........................................................................................................................................................... 
 

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

........................................................................................................................................................... 
 
Damit wir uns spezifisch auf Ihr Anliegen vorbereiten können wäre es schön, wenn Sie das Thema, 
das Anliegen oder das Problem kurz skizzieren würden. 
 
 

Herzliche Dank für Ihr Interesse, wir melden uns sobald wie möglich zu einer Terminvereinbarung! 

Siedlerweg 10, 08294 Lößnitz 
Tel: 0 37 71 / 3 33 28 

Fax: 0 37 71/ 2 59 53 18 
Email: info@kindervilla-pusteblume.de 


