
Gemeinde Schellerten     Antrag  
FD 2.34 
Rathausstr. 8      auf Übernahme des Elternbeitrages   
31174 Schellerten     für den Besuch der Kindertagesstätte 
                           
         Krippe 

        Kindergarten 
         Hort 
Für das Kind/die Kinder 
Name, Vorname 
 
 

Geburtsdatum 

Anschrift (Straße, Haus-Nr., PLZ, Ort) 
 
 

Telefonnummer: 

 
wird die Übernahme des Elternbeitrages für die    Halbtags-  Ganztagsbetreuung beantragt. 
 
Der monatliche Elternbeitrag beträgt ohne Nebenkosten ________________ €. (Bescheinigung beifügen) 
Das Kind besucht /Die Kinder besuchen ab _________________________die Krippe/den Kindergarten/den Hort 
in  ___________________.  
 
I. Persönliche und wirtschaftliche Verhältnisse der Eltern/des Ehepaares 
 
 Mutter/Vater  =  Unterhaltspflichtige(r) Ehegatte/Lebensgefährte(in) 

Name, Vorname   
Geburtsdatum   
Beruf   
Arbeitgeber   
 
Falls geschieden oder getrennt lebend: 
Seit wann? _____________________ 
Welche Unterhaltsregelung wurde getroffen? (Urteil o.ä. beifügen) ______________________________ 
Name und Anschrift des (geschiedenen/getrennt lebenden) Ehegatten: __________________________________ 
 
II. Monatliche Netto-Einkommen aus: 
 Mutter/Vater 

€ 
Ehegatte/ 

Lebensgefährte(in)
€ 

a) Erwerbstätigkeit (Verdienstbescheinigung beifügen) .......................   
b) Leistungen nach dem SGB II (Bescheid beifügen) ..........................   
c) Arbeitslosengeld/Unterhalts-/Eingliederungsgeld – SGB III             
(Bescheid beifügen) ..............................................................................

  

d) Unterhaltsbeiträge (Nachweis beifügen)...........................................   
e) Krankengeld (Nachweis beifügen) ...................................................   
f) Ausbildungsförderung (BAföG) (Bescheid beifügen).......................   
g) Einnahmen aus Untervermietung (Nachweis beifügen) ...................   
h) Wohngeld (Bescheid beifügen) .....................................................   
i) Kindergeld ........................................................................................   
j) Renten / Pension (Bescheid beifügen) ..............................................   
k) Elterngeld (BEEG) (Bescheid beifügen) ..........................................   
l) sonstiges Einkommen ........................................................................   
   
 



Vermögen 
 Mutter/Vater 

€ 
Ehegatte 

Lebensgefährte(in) 
€ 

Grundvermögen   
Bargeld   
Bankguthaben 
Zinserträge 

  

Wertpapiere   
 
Laufende monatliche Verpflichtungen 
 
a) Aufwendungen für Fahrten zwischen Wohnung und Arbeitsstätte: 
Fahrtkosten für öffentliche Verkehrsmittel (Beleg beifügen) 
Ist ein öffentliches Verkehrsmittel nicht vorhanden oder die Benutzung nicht               
zumutbar, können die Fahrtkosten mit dem eigenen Kraftfahrzeug berücksichtigt 
werden. 
Entfernung Wohnung – Arbeitsstätte (einfache Fahrt) ___________ km. 

  monatlich  € 
 

b) Miete (Mietbescheinigung beifügen)  
c) Belastung aus Hausbesitz (Rentabilitätsbescheinigung beifügen)  
d) Pacht  
e) Versicherungsbeiträge (z.B. Haftpflicht-, Hausratversicherung)  
f) Schulden: 
(z.B. lfd. Abzahlungsverpflichtungen, Mietschulden, Hypotheken u. dergl., Höhe und 
Art der Entstehung sowie Gläubiger sind anzugeben): 

 

 
 

 

 
II. Familienverhältnisse 
Kinder und sonstige Angehörige im Haushalt: 
 

Name, Vorname Geburtsdatum Familienstand Beruf Netto-Einkommen  
monatlich  €  

     
     
     
     
 
Unterhaltspflichtige außerhalb des Haushalts: 
 

Name, Vorname Geburtsdatum Anschrift Unterhaltsleistungen 
monatlich  € 

    
    
    
 
Antragsbegründung: (geringes Einkommen, Krankheit, Unfall, Arbeitslosigkeit) __________________________ 
 

 

 
Ich versichere die Wahrheit meiner Angaben. Mir ist bekannt, dass ich mich durch falsche oder unvollständige  
Angaben in diesem Antrag des Betrugs schuldig mache. Gleichzeitig erkläre ich mich damit einverstanden, dass 
im Falle der Gewährung eines Zuschusses die Abrechnung direkt mit dem Träger der Einrichtung erfolgt. 
 
 
 
___________________________________    __________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift/en 



Gemeinde Schellerten      A n l a g e  
FD 2.34         zum Antrag auf Übernahme des 
Rathausstraße 8      Elternbeitrages für den Besuch 
311174 Schellerten      der Kindertagesstätte  
         Krippe 

        Kindergarten  
         Hort 
Das Kind      __________________________________ 
 
geboren am  __________________________________ 
 
wohnhaft in  __________________________________ 
 
besucht ab                              _____________________ 
 
      die Krippe in                    _____________________ 
 
      den Kindergarten in         _____________________ 
 
      den Hort in                       _____________________      
 
Krippe / Kindergarten: 
 
       Regelzeitbetreuung                        von         8.00 Uhr  bis 12.00 Uhr 
 
       Regelzeitbetreuung                        von        8.00 Uhr  bis 15.00 Uhr 
       
       Regelzeitbetreuung                        von         8.00 Uhr bis 16.00  Uhr  
                       
       Zusatzzeiten, Betreuung                von       _____Uhr bis _____ Uhr 
 
       Zusatzzeiten, Betreuung                 von       _____Uhr bis _____ Uhr 
              
 
 
Hort: 
 
         Regelzeitbetreuung                       von           13.00 Uhr  bis 16.30 Uhr 
         
 
         Zusatzzeiten an schulfreien Tagen  von       _____Uhr bis _____ Uhr                        
       
Der monatliche Elternbeitrag beträgt ohne Nebenkosten 
 
für das erste Kind              __________€ 
 
für das zweite Kind                                        __________€ 
 
 
__________________________                            _____________________________________ 
(Datum)                                                                 (Stempel und Unterschrift der Kindertagesstätte) 
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Zum Antrag auf Übernahme der Kita-Gebühren für_______________________________________ 
 
 
Nur erforderlich, wenn die Prüfung der Zumutbarkeit des Kostenbeitrags gemäß §§90ff. SGB 
VIII beantragt wird. 
 

Mietbescheinigung 
(bei Wohneigentum bitte Fragebogen zur Rentabilitätsberechnung beifügen) 
 
 
 
Frau / Herr              
 

wohnt in □ meinem Haus  □ meiner Wohnung 
 
              
(Straße, Haus-Nr., Postleitzahl, Ort) 
 

als   □ Mieter   □ Untermieter 
 
 
 
Ich bescheinige hiermit, dass er / sie ab     eine monatliche Grundmiete in Höhe von 
 

    € zahlt. 
 
 
 
 
Zusätzlich zur Grundmiete sind folgende Nebenkosten zu entrichten: 
 
 
Wassergeld     €  Möbelnutzung     € 
 
Flurbeleuchtung    €  Grundsteuer     € 
 
Reinigungskosten    €  Kanalisationsgebühren    € 
 
Heizungskosten    €  Müllabfuhrgebühren    € 
 
Straßenreinigung    €  Gebäudeversicherung    € 
 
 

Die Wohnung wird von    Personen genutzt. Freies Wohnrecht □ ja □nein 
 
 
 
 
 
 
 
 
              
Ort, Datum      Unterschrift des Vermieters – Hauseigentümers 
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