Anschrift des Kind rten/St I 1 1 Postei
et des knderganensensel | Bagcheinigung  fsens,,

Uber die arztliche Untersuchung
nach
§ 4 Kindertagesbetreuungsgesetz
und den Richtlinien Gber die
arztliche Untersuchung

BITTE IN DRUCKBUCHSTABEN AUSFULLEN

Name und Vorname des Kindes Geburtsdatum

Anschrift

Das Kind wurde von mir auf Grund des § 4 Kindertagesbetreuungsgesetz und der dazu erlassenen Richtlinien
Uiber die &rztliche Untersuchung arztlich untersucht:

Gegen den Besuch des Kindergartens bestehen — soweit sich nach der Durchfuhrung der gesetzlichen

Vorsorgeuntersuchung U erkennen lasst -

[] keine medizinischen Bedenken [ medizinische Bedenken [] das Kind ist gesundheitlich
beeintrachtigt.
Die Voraussetzungen fir den
Besuch der Kindertageseinrichtung
werden mit den Eltern
(Sorgeberechtigten) und  dem
Personal der Einrichtung abgeklért.
Auf die Mdglichkeit der Entbindung
von der arztlichen Schweigepflicht
durch die Eltern wird hingewiesen

Das Untersuchungsergebnis ist den Personensorgeberechtigten mitgeteilt worden.

Ort, Datum Stempel und Unterschrift der Arztin / des Arztes

Anmerkung:

Gemal § 4 des Kindertagesbetreuungsgesetz (KiTaG) und der dazu ergangenen Richtlinien, muss jedes Kind
vor der Aufnahme in den Kindergarten arztlich untersucht werden. Fir die Bescheinigung tber das Ergebnis
der Untersuchung ist dieser Vordruck zu verwenden.

Die Bescheinigung muss spéatestens bei Aufnahme in den Kindergarten diesem vorliegen.
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