Anlage zum Antraq auf Erstattung von Sozialversicherungsbeitragen
gemaR § 23 Abs. 2 SGB VIlI

____ Kind U Tageskind O Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. O anderes Jugendamt: (itte
Kindertagespflege wird O Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch O Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhohter Férderbedarf O nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, : O ja
Sonntag, Feiertag LI nein
____ Kind U Tageskind O Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. [0 anderes Jugendamt: (itte
Kindertagespflege wird O Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch O Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhéhter Forderbedarf O nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, . O ja
Sonntag, Feiertag LI nein
____ Kind O Tageskind Q Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. O anderes Jugendamt: (itte
Kindertagespflege wird [0 Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch O Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhohter Forderbedarf [0 nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, . O ja
Sonntag, Feiertag U nein
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____ Kind O Tageskind Q Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. [0 anderes Jugendamt: pite
Kindertagespflege wird [0 Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch [0 Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhohter Forderbedarf O nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, . O ja
Sonntag, Feiertag L nein
____ Kind O Tageskind a Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. [0 anderes Jugendamt: (itte
Kindertagespflege wird [0 Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch O Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhohter Férderbedarf O nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, . O ja
Sonntag, Feiertag L nein
____ Kind U Tageskind O Vertretungskind
Name, Vorname, geb.
PLZ, Wohnort des Kindes
. ] anderes Jugendamt: (itte
Kindertagespflege wird 00 Jugendamt Esslingen angeben)
gewahrt durch [1 Stadt/Gemeinde: (bitte angeben)
Erhohter Forderbedarf O nein O ja
Betreuung ab 18 Uhr O nein O ja
Betreuung Samstag, , O ja
Sonntag, Feiertag LI nein

32-12 (03/2026) SG 322



	undefined: Off
	undefined_2: Off
	Name Vorname geb: 
	PLZ Wohnort des Kindes: 
	StadtGemeinde bitte angeben: 
	undefined_3: Off
	undefined_4: Off
	Name Vorname geb_2: 
	PLZ Wohnort des Kindes_2: 
	StadtGemeinde bitte angeben_2: 
	undefined_5: Off
	undefined_6: Off
	Name Vorname geb_3: 
	PLZ Wohnort des Kindes_3: 
	StadtGemeinde bitte angeben_3: 
	undefined_7: Off
	undefined_8: Off
	Name Vorname geb_4: 
	PLZ Wohnort des Kindes_4: 
	StadtGemeinde bitte angeben_4: 
	undefined_9: Off
	undefined_10: Off
	Name Vorname geb_5: 
	PLZ Wohnort des Kindes_5: 
	StadtGemeinde bitte angeben_5: 
	undefined_11: Off
	undefined_12: Off
	Name Vorname geb_6: 
	PLZ Wohnort des Kindes_6: 
	StadtGemeinde bitte angeben_6: 
	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Kontrollkästchen7: Off
	Kontrollkästchen8: Off
	Kontrollkästchen9: Off
	Kontrollkästchen10: Off
	Kontrollkästchen11: Off
	Kontrollkästchen12: Off
	Kontrollkästchen13: Off
	Kontrollkästchen14: Off
	Kontrollkästchen15: Off
	Kontrollkästchen16: Off
	Kontrollkästchen17: Off
	Kontrollkästchen18: Off
	Kontrollkästchen19: Off
	Kontrollkästchen20: Off
	Kontrollkästchen21: Off
	Kontrollkästchen22: Off
	Kontrollkästchen23: Off
	Kontrollkästchen24: Off
	Kontrollkästchen25: Off
	Kontrollkästchen26: Off
	Kontrollkästchen27: Off
	Kontrollkästchen28: Off
	Kontrollkästchen29: Off
	Kontrollkästchen30: Off
	Kontrollkästchen31: Off
	Kontrollkästchen32: Off
	Kontrollkästchen33: Off
	Kontrollkästchen34: Off
	Kontrollkästchen35: Off
	Kontrollkästchen36: Off
	Kontrollkästchen37: Off
	Kontrollkästchen38: Off
	Kontrollkästchen39: Off
	Kontrollkästchen40: Off
	Kontrollkästchen41: Off
	Kontrollkästchen42: Off
	Kontrollkästchen43: Off
	Kontrollkästchen44: Off
	Kontrollkästchen45: Off
	Kontrollkästchen46: Off
	Kontrollkästchen47: Off
	Kontrollkästchen48: Off
	Kontrollkästchen49: Off
	Kontrollkästchen50: Off
	Kontrollkästchen51: Off
	Kontrollkästchen52: Off
	Kontrollkästchen53: Off
	Kontrollkästchen54: Off
	Kontrollkästchen55: Off
	Kontrollkästchen56: Off
	Kontrollkästchen57: Off
	Kontrollkästchen58: Off
	Kontrollkästchen59: Off
	Kontrollkästchen60: Off
	Kind: 
	Kind0: 
	Kind1: 
	Kind2: 
	Kind3: 
	Kind4: 


