
Stand 08/23 

Ident-Nr. 120386 
 
 
 
_______________________________________ 
(Name der Sorgeberechtigten) 
 
________________________________________ 
(Straße und Hausnummer) 

 
________________________________________ 
(PLZ, Wohnort) 

 
 

Änderungsantrag  
 
für Betreuungsumfang / Kindergeldberechtigung / Sonstige Änderungen (z.B. Adressänderung, 
Namensänderung, Änderung Erreichbarkeit, Abmeldung bei Schuleintritt etc.) 
 
 
Name des Kindes:   __________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:   __________________________________________________ 
 
Kindertageseinrichtung:  __________________________________________________ 
 
 
Änderung zum Betreuungsumfang bzw. zur Kindergeldberechtigung: 
 

Betreuungsumfang täglich 
bis 6 Stunden 

(06:00 Uhr - 12:00 Uhr) 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Betreuungsumfang täglich 
bis 6 Stunden 

(08:30 Uhr - 14:30 Uhr) 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Betreuungsumfang täglich 
bis 10 Stunden 

(durchschnittlich) 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

 
Gilt ab:   ________________________________________ 
(HINWEIS: Eine Änderung zum Betreuungsumfang bzw. zur Kindergeldberechtigung ist nur zum 1. eines Monats möglich.) 

 
 
Sonstige Änderung: 
(z.B. Adressänderung, Namensänderung, Änderung telefonische bzw. schriftliche Erreichbarkeit, Abmeldung bei 
Schuleintritt etc.) 

 
________________________________________________________________ 

   
________________________________________________________________ 
 

Gilt ab:   ________________________________________ 
 
 
 
Ort, Datum    Unterschrift der Sorgeberechtigten  
      (bei gemeinsamen Sorgerecht Unterschrift beider Elternteile) 

Familie mit 1 Kind 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Familie mit 2 Kindern 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Familie mit 3 Kindern 
 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Familie mit 4 oder 
mehr Kindern 

☐ 

(bitte ankreuzen) 

Eingangsstempel: 
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