
Ab 2025   
  

An den Gemeindevorstand, Frankfurter Str. 11, 63674 Altenstadt 
 

Antrag vom ________ 
auf Aufnahme in eine Kindertagesstätte der Gemeinde Altenstadt: 

 Altenstadt,  Höchst,  Lindheim,  Oberau oder  Waldsiedlung 
(Zutreffende Kindertagesstätte bitte ankreuzen) 

 

Kind  weiblich               männlich 

Nachname:  
 

Vorname: 

Geburtsdatum: Geburtsort: 
 

Wohnort: Straße: 
 

Konfession: Staatsangehörigkeit: 
 

Gewünschtes Aufnahmedatum: Sprache in der Familie: 

Hinweis zu Krankheiten, Allergien, etc.: 
 
_______________________________________ 
Hausarzt/Kinderarzt: 
 

Krankenkasse:  
 
__________________________ 

Versichert durch     Vater   oder        Mutter 

 

 

Sorgeberechtigte(r) 1 Sorgeberechtigte(r) 2 
Nachname: 
 

Nachname  
 

Vorname: 
 

Vorname: 
 

Geburtsdatum: 
 

Geburtsdatum: 
 

Telefon privat: Telefon privat: 

Mobil: Mobil: 

E-Mail: E-Mail: 

Staatsangehörigkeit: Staatsangehörigkeit: 

Beruf: Beruf: 

Arbeitgeber: 
 
 
 

Arbeitgeber: 
 
 
 

Telefon geschäftlich: Telefon geschäftlich: 

 
Wieviel Kinder sind in der Familie? ______ 
 
Männlich _____  im Alter von:  ____ Jahren,   ____ Jahren,   ____ Jahren, 
 
Weiblich _____ im Alter von:   ____ Jahren,   ____ Jahren,   ____ Jahren, 
  
 
          Bitte wenden! 
 



Ab 2025   
  

Bitte Betreuungsform und Betreuungszeit auswählen: 
 

Betreuungsform 
Gebühr monatlich 

unter 3 Jahre (Krippe)  
Gebühr monatlich  

Über 3 Jahre 

Gewünschte 
Betreuungsform  

A 
07:30 – 12:30 Uhr (Krippe) 
 

296,00 € 0,00 € 

 

 
A+ 
07:00 – 12:30 Uhr 

326,00 € 0,00 € 

 

 

B 
07:30 – 14:00 Uhr (Krippe) 
 

nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

385,00 €  

 

 

B+ 
07:00 – 14:00 Uhr 
 

nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

415,00 € 37,00 € 

 

 

C 
07:30 – 15:00 Uhr (Krippe) 
 
nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

474,00 €  

 

 

C+  
07:00 – 15:00 Uhr  
 

nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

474,00 € 43,00 € 

 

 

D 
07:30 – 16:30 Uhr  
Fr.: bis 12:30 Uhr  
 

nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

491,00 € 105,00 € 

 

 

E 
07:00 – 16:30 Uhr 
Fr. bis 15:00 Uhr 
 

nur mit Teilnahme an der 
(kostenpflichtigen) Mittagsverpflegung 

545,00 € 119,00 € 

 

 

 
 

Gesamte Betreuungsgebühr: ________ € 
 

Die Verpflegungspauschale in Höhe von 70,00 € wird monatlich gemeinsam mit dem Beitrag 
abgerechnet.   
 

Die in den nächsten Jahren gültigen Gebührensätze sind in der Satzung über die Benutzung 
der Kindertagesstätten auf der Homepage http://www.altenstadt.de oder durch Aushang in 
den Kindertagesstätten einzusehen. 
 
 

______________________________              ______________________________ 
 

Unterschrift Sorgeberechtigte(r) 1                     Unterschrift Sorgeberechtigte(r) 2 
 

http://www.altenstadt.de/

