
Antrag auf Jugendhilfe  
 

Antrag auf überbrückende Kindertagespflege   
 

 Stand: 03/2025 

 
 
 

Angaben zum betreuenden Kind  

Persönliche Angaben  

Name 
(gegebenenfalls Geburtsname) 

 

Vorname  

Geburtsdatum  

Geschlecht  m ☐ w ☐ d ☐ 

Straße  

PLZ, Ort  

 
 

Hinweise 

 Sämtliche Angaben werden für die Entscheidung über Ihren Antrag benötigt. 

 Rechtsgrundlage für die Datenerhebung sind die §§ 67a ff Sozialgesetzbuch Zehntes Buch. 

 Wer Sozialleistungen beantragt und erhält, hat alle Tatsachen anzugeben, die für die Leistungen erheblich sind und 
auf Verlangen des Leistungsträgers der Erteilung der erforderlichen Auskünfte durch Dritte zuzustimmen. Ihre Mit-
wirkungspflicht ergibt sich aus §§ 60 ff SGB I. 

 Änderungen sind dem Landratsamt Alb-Donau-Kreis, Jugend und Soziales, Wirtschaftliche Jugendhilfe, sofort und 
unaufgefordert mitzuteilen. Besonders wichtig sind Änderungen der Familien- und Einkommensverhältnisse, Umzug, 
Aufnahme einer Arbeit oder Ähnliches. Kommen Sie Ihrer Auskunfts- und Mitwirkungspflicht nicht nach und wird die 
Aufklärung des Sachverhaltes dadurch erheblich erschwert oder sind Anspruchsvoraussetzungen deshalb nicht 
nachgewiesen, kann die Leistung versagt werden. 

 Absichtlich falsche oder unvollständige Angaben werden strafrechtlich verfolgt oder mit einer Geldbuße geahndet. 

 Weitere Informationen zum Datenschutz und Ihren datenschutzrechtlichen Rechten nach Artikel 13 und 14 Daten-
schutzgrundverordnung (DSGVO) und §§ 82, 82a SGB X finden Sie im angehängten Informationsschreiben. 

 

Erklärung und Unterschriften 

 Ich bestätige, dass meine Angaben richtig und vollständig sind. 

 Änderungen werde ich sofort und unaufgefordert mitteilen. 

 Mir ist bekannt, dass ich mich an den Kosten beteiligen muss, soweit dies nach den gesetzlichen Bestimmungen 
zulässig, erforderlich und zumutbar ist. 

 Ebenso ist mir bekannt, dass ich zu Unrecht erhaltene Leistungen zurückzahlen muss. 

 Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten zur Erfüllung der beantragten Sozialleistungen im Rahmen der ge-
setzlichen Fristen gespeichert und – soweit erforderlich – an beteiligte Stellen weitergegeben werden. 

 Ich stimme zu, dass erforderliche Auskünfte über mich bei Dritten eingeholt werden. 

 Ich habe die Hinweise zum Datenschutz nach Art. 13 und 14 DSGVO zur Kenntnis genommen. 
 

Ort, Datum Ort, Datum 

Unterschrift Personensorgeberechtigte Unterschrift Personensorgeberechtigter 
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 Stand: 03/2025 

Angaben Kommune – fehlender Betreuungsplatz in einer Kindertagesstätte  

Name der Kommune  

Hiermit bestätigen wir, dass folgende Punkte zutreffen: 

☐ Im gesamten Gemeinde-/ Stadtgebiet kein Kindergartenplatz verfügbar sind.  

☐ Die beantragte Betreuungszeit nicht mehr als 30 Stunden pro Woche beträgt.  

☐ Falls mehr als 30 Stunden pro Woche beantragt werden:  

☐ 
Für Angestellte: Arbeitsvertrag und Arbeitszeiten liegen bei.  
 

☐ Für Selbstständige: Eine schriftliche Aufstellung der wöchentlichen Arbeitszeiten liegt bei. 

☐ 
Wir sind uns bewusst, dass die Kosten für die überbrückende Kindertagespflege unserer Kommune in 
Rechnung gestellt werden. 

 
 

Erklärung und Unterschriften 

 Wir bestätigen, dass unserer Angaben vollständig und richtig sind. 

 Änderungen werde ich sofort und unaufgefordert mitteilen. 

 Wir sind damit einverstanden, dass unsere Daten zur Erfüllung der beantragten Sozialleistungen im Rahmen der 
gesetzlichen Fristen gespeichert und – soweit erforderlich – an beteiligte Stellen weitergegeben werden. 

 Wir haben die Hinweise zum Datenschutz nach Art. 13 und 14 DSGVO zur Kenntnis genommen. 
 

Ort, Datum 

Unterschrift Verwaltung 

 
 
 
Bitte den vollständig ausgefüllten Antrag an das Landratsamt Alb-Donau-Kreis, Jugend und Soziales, Postfach 28 20, 
89070 Ulm, senden. 
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