
Name ……………………………………………………………………………………

Anschrift …………………………………………………………………………………..

Monat/Jahr ……………………………..

Für die Betreuung des Kindes / der Kinder

Name des Kindes 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31
Anzahl 

der 
Stunden

wurde die erforderliche Betreuung nach § 24 Abs. 2 SGB VIII geleiset. Im Monat …………………………….. Entsteht somit ein Betreuungszuschuss in Höhe von ……………………… €.
Der Zuschuss soll auf folgendes Konto überwiesen werden:

IBAN: ……………………………………………………………………………………… Bankinstitut: ……………………………………………………………………………….

Ottersweier, …………………………

Unterschrift: ……………………………………………………..

Bezuschussung der Kindertagespflege
Abrechnung des Zuschusses mit der Tagespflegeperson


