
FORMBLATT 
 

ÜBER DIE DURCHFÜHRUNG ÄRZTLICHER UNTERSUCHUNGEN 
 
 
Das Kind …………………………………………………………………  geb.: ………………………………………… 
 
 
Wohnhaft in ……………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
ist körperlich und geistig dem Alter entsprechend entwickelt. 
 
 
 
Besondere  Hinweise  den  Kindergartenbesuch betreffend: 
 

 wesentliche Defizite: 
 
 

 körperlich wenig belastbar: 
 

 soll nicht turnen: 
 

 dauernde Medikamenteneinnahme: 
 

 bestehende Allergien: 
 

 sonstige Bemerkungen: 
 

 ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 …………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
 
 

…………………………………………….      …………………..…………………………………………….. 
Datum,  Ort         Unterschrift und Stempel des Arztes 


