
 
 

Kindertageseinrichtung:  _____________________________________________ 

 

 

 

 

Bewerbungsbogen für Stark³ 2015 
 

Bitte senden Sie Ihre Bewerbung bis zum 30.04.2015 per eMail an: familie@kreis-gr.de oder per Post an: 

Landratsamt Görlitz, Jugendamt, Koordinierungsstelle für Familienbildung, PF 30 01 52, 02806 Görlitz. 

 

Formelle Angaben: 

 
 

 

 

Kontaktdaten der Kindertageseinrichtung 

 

Einrichtungsform 

 

Anschrift 

 

 

 

Leiter_in 

 

eMail-Adresse 

 

Telefonnummer 

 

Telefonisch am  

besten erreichbar  

 Krippe  Kiga   Hort   Integrativ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________  

 

_______________________________________________________ 

  

 Mo - Fr  Mo  Di  Mi   Do  Fr  
   

 Vormittags  Mittags Nachmittags         Uhr  

 

 

Kontaktdaten des Trägers 

 

Träger der Einrichtung 

 

Anschrift 
 

 

 

 

 

 

Ansprechpartner_in 

 

Telefonnummer  

 

eMail-Adresse 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________

 

 

Weitere Angaben zur Einrichtung 

 

Anzahl der Gruppen und Kinder 
 

Anzahl der pädagogischen 

Mitarbeiter_innen 
 

Spezielles Einrichtungskonzept 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

_______________________________________________________ 

 

 

 

Kitas als LernOrte für Familien 
 

 



Angaben zum Themenbereich Erziehungspartnerschaft und Familienbildung: 

 
1. Wie setzen Sie den im Sächsischen Bildungsplan verankerten Aufbau von Erziehungspartnerschaft mit 

den Müttern und Vätern bislang in Ihrer Kindertageseinrichtung um? 

  

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

 

2. Welche Kooperationserfahrungen haben Sie mit weiterführenden Eltern- und Familienbildungs-

angeboten bereits gemacht? 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

 

3. Bitte beschreiben Sie ausführlich, was Sie sich mit der Teilnahme am Programm Stark³ für ihre Kita 

erhoffen. 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

  _______________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

Datum, Unterschrift der Leitung: _____________________________________________________________ 


