
Kreis Kleve 
Der Landrat 
FB4, Abt. 4.1 Jugend und Familie 
Nassauer Allee 15-23 
47533 Kleve 

tagespflege@kreis-kleve.de
fachberatung-kindertagespflege@kreis-kleve.de

Meldebogen Kind  / Kindertagespflege Kreis Kleve 

□ Neuanmeldung Erster Betreuungstag: _________________

□ Abmeldung Letzter Betreuungstag: _________________ 

Bitte tragen Sie die Daten zu dem von Ihnen betreuten Kind bei Neuanmeldung und Abmeldung 
vollständig ein. 

Tagespflegeperson 

Name und Vorname  ____________________________________________________________ 

Anschrift   ____________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________ 

Tagespflegekind 

Name und Vorname  ____________________________________________________________ 

Geburtsdatum / Geschlecht  _____________________ □ männlich □   weiblich

Namen und Anschrift der Eltern:  ____________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________ 

Datum: 

Unterschrift Tagespflegeperson: 

____________________________________ 

Unterschrift Sorgeberechtigte/er: 

____________________________________ 

Bestätigung der Angaben durch Unterschrift eines 
sorgeberechtigten Elternteils des Kindes. 

Wichtiger Hinweis: 
Eltern haben einen Anspruch auf Beratung in 
Tagespflegeangelegenheiten nach § 22 Abs. 2 SGB 
VIII 

Kontakt: www.kreis-kleve.de 

http://www.kreis-kleve.de/



