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Antrag auf Aufnahme gemeindefremder Kinder in einer Kindertagesstatte
auBerhalb der Samtgemeinde Brome

In den 8§88 3 und 4 der Jugendhilfevereinbarung -Kinderbetreuung- in der zurzeit giiltigen Fassung ist geregelt, dass
Sorgeberechtigte, die eine Betreuung auf3erhalb des Gebietes der zustandigen Gemeinde/Samtgemeinde, jedoch
im Landkreis Gifhorn, in Anspruch nehmen mdéchten, unter Angabe der Griinde und der Gemeinde/Samtgemeinde,
in deren Gebiet ein Platz in einer Kindertagesstatte gewinscht wird, einen entsprechenden Antrag bei der
Gemeinde/Samtgemeinde des Wohnsitzes stellen missen. Das gleiche Verfahren trifft nach § 1 Absatz 3 auf die
umliegenden Landkreise sowie auf die Stadt Wolfsburg zu.

Hintergrund dieser Regelung ist, dass Betriebskostenzuschiisse zwischen den Gemeinden/Samtgemeinde bzw.
Stadten untereinander gewahrt werden.

Beispiel:

Ein Kind aus Riihen soll in einer Kindertagesstatte in Wolfsburg betreut werden. Die Sorgeberechtigten des Kindes
muissen diesen Antrag bei der zustandigen Gemeinde, somit der Samtgemeinde Brome, einreichen.

Hiermit stelle(n) ich/wir den o0.g. Antrag auf Betreuung meines/unseres Kindes (Name, Vorname)

[ weiblich [1 mannlich

Geburtsdatum Staatsangehdérigkeit

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

in folgender Kindertagesstatte (bitte vollstandige Anschrift und Telefonnummer angeben).

Umfang der taglichen Betreuungszeit inklusive Sonderéffnungszeiten

Betreuungsform
[1 Krippe [1 Kindergarten

Wird ihr Kind bereits in einer Kindertagesstatte betreut? Wenn ja, in welcher und seit wann?

0 ja, , seit [ nein

Werden bereits Geschwisterkinder in der gewiinschten Kindertagesstéatte betreut? Wenn ja, welches Kind?

0 ja, 0 nein
Voraussichtliche Dauer der Betreuung (z.B. 01.08.2014 bis 31.07.2015)

Griunde fur die Betreuung meines/ unseres Kindes in der 0.g. Kindertagesstatte (ggfs. gesondertes Blatt
verwenden)

Sorgeberechtigte/r Mutter Vater

Familienname
Vorname

Geburtsdatum

Telefonisch
erreichbar unter

Ort, Datum:

Unterschrift eines Sorgeberechtigten
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Erkléarung der Wohnsitzgemeinde

Hiermit wird bescheinigt, dass die Kostenbeteiligung fur die Unterbringung des Kindes im Rahmen
eines pauschalisierten Ausgleichbetrages von mir als Wohnsitzgemeinde Glbernommen werden.

, den

(Stempel/Unterschrift)

Der/ die Aufnahme des o0.g. Kindes wird von der aufnehmenden Gemeinde

[ ] zugestimmt

[ ] abgelehnt

, den

(Stempel/Unterschrift)



