Meldebogen zur Kostenerstattung fur Kindertagespflege Quartal:

gemal 8§ 43 Kindertagesstattengesetz (KitaG) Jah
ahr:

1. Angaben zum Trager

Anschrift
(Str., Hsnr., PLZ, Ort)

Ansprechpartnerin Telefon Fax
Kreditinstitut IBAN

Trager

2. Angaben zur Kindertagespflegeperson

Name, Vorname Einstufung Kapazitat

Anschrift
(Str., Hsnr., PLZ, Ort)

3. Angaben zur Betreuung

Tagespflegekind

Geburtsdatum

Anschrift
(Str., Hsnr., PLZ, Wohnort)

Zeitraum der Betreuung

Betreuungsumfang in h

mtl. Gesamtaufwendungen

mtl. Elternbeitrag

mtl. Pauschale
(EB-Freiheit /Begrenzung)

mtl. Zuschuss zum Mittag

Summe mtl. Kostenerstattung

Anzahl der Monate

Erstatt. im angegeb. Zeitraum
Die Richtigkeit der Angaben wird bestatigt: Gesamtsumme d. Kostenerstattung fir den beantragten Zeitraum

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
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