
Antrag auf Rückerstattung von Elternbeiträgen 

Erläuterung: 
 
Die Gemeindevertretung der Gemeinde Oberkrämer hat in der Sitzung am 25.02.2021 rückwirkend eine Änderung der 
Kitasatzung beschlossen. Durch die Änderung reduzieren sich für einige Betreuungen rückwirkend die Elternbeiträge. Hiervon 
betroffen sind Elternbeiträge für Kinder im Kindergartenalter, die vier Stunden täglich Betreuung vereinbart haben sowie Kinder, 
die im Hort für zwei Stunden täglich betreut wurden. Für die Kita betrifft das die Einkommensgruppen ab 48.001 Euro/Jahr und 
im Hort ab 38.001 Euro/Jahr. Elternbeiträge können rückwirkend (Jahr 2017 bis 2020) auf Antrag erstattet werden. Nachstehend 
eine Übersicht der Veränderung am Beispiel einer Familie mit einem Kind: 
 

Kinder- 
garten 

Kinder- 
garten 

Hort Hort Hort Hort Hort Hort Hort 

4h 4h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 

48.001 bis 
50.000 € 

ab 50.001 € 
38.001 bis 
40.000 € 

40.001 bis 
42.000 € 

42.001 bis 
44.000 € 

44.001 bis 
46.000 € 

46.001 bis 
48.000 € 

48.001 bis 
50.000 € 

ab 50.001 € 

Beitrags-
änderung: 

 

-6 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-12 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-2 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-8 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-12 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-16 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

- 

-21 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-25 €/Monat 

Beitrags-
änderung: 

 

-31 €/Monat 

 
Für die Prüfung des Anspruches sind die nachfolgenden Angaben des für den jeweiligen Monat angesetzten Einkommens und 
der Betreuungsstunden in Form eines Antrages notwendig.  
 
 

Antrag auf Erstattung von Elternbeiträgen 
 

Hiermit beantrage/n ich/wir die zu viel gezahlten Elternbeiträge in den unten aufgeführten Fällen 
zurückzuzahlen. Die Erstattung soll auf das nachstehende Konto erfolgen: 
 
Kreditinstitut: _____________________________    Kontoinhaber: ___________________________ 
 
IBAN: ________________________________    BIC: ___________________________ 
 
Antragsteller(in): ________________________________________________ 
 Vor- und Zuname 
 

Anschrift: ________________________________________________________________________ 
 PLZ, Ort, Straße, Hausnummer 
 

Kind: ___________________________________ 
 Vor- und Zuname 

 

Beitrags-
tabelle 

Kinder- 
garten 

Kinder- 
garten 

Hort Hort Hort Hort Hort Hort Hort 

K
e

in
 A

n
tra

g
 

Stunden 4h 4h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 

Einkommen 
in Euro 

48.001 bis 
50.000 

ab 50.001 
38.001 bis 

40.000 
40.001 bis 

42.000 
42.001 bis 

44.000 
44.001 bis 

46.000 
46.001 bis 

48.000 
48.001 bis 

50.000 
ab 50.001 

 

Für das Jahr 2017 
Januar           
Februar           
März           
April           
Mai           
Juni           
Juli           
August           
September           
Oktober           
November           
Dezember           

  



Antrag auf Rückerstattung von Elternbeiträgen 

Beitrags-
tabelle 

Kinder- 
garten 

Kinder- 
garten 

Hort Hort Hort Hort Hort Hort Hort 

K
e

in
 A

n
tra

g
 

Stunden 4h 4h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 2h 

Einkommen 
in Euro 

48.001 bis 
50.000 

ab 50.001 
38.001 bis 

40.000 
40.001 bis 

42.000 
42.001 bis 

44.000 
44.001 bis 

46.000 
46.001 bis 

48.000 
48.001 bis 

50.000 
ab 50.001 

 

Für das Jahr 2018 
Januar           
Februar           
März           
April           
Mai           
Juni           
Juli           
August           
September           
Oktober           
November           
Dezember           

 

Für das Jahr 2019 
Januar           
Februar           
März           
April           
Mai           
Juni           
Juli           
August           
September           
Oktober           
November           
Dezember           

 

Für das Jahr 2020 
Januar           
Februar           
März           
April           
Mai           
Juni           
Juli           
August           
September           
Oktober           
November           
Dezember           

 
 
 
 

___________________________________  _____________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift Antragsteller(in) 


	Kreditinstitut: 
	Kontoinhaber: 
	IBAN: 
	BIC: 
	Antragsteller – Vor- und Zuname: 
	Anschrift – PLZ, Ort, Straße, Hausnummer: 
	Kind – Vor- und Zuname: 
	Optionsfeld13: Off
	Optionsfeld14: Off
	Optionsfeld15: Off
	Optionsfeld16: Off
	Optionsfeld17: Off
	Optionsfeld18: Off
	Optionsfeld19: Off
	Optionsfeld20: Off
	Optionsfeld21: Off
	Optionsfeld22: Off
	Optionsfeld23: Off
	Optionsfeld24: Off
	Optionsfeld25: Off
	Optionsfeld27: Off
	Optionsfeld26: Off
	Optionsfeld28: Off
	Optionsfeld29: Off
	Optionsfeld30: Off
	Optionsfeld31: Off
	Optionsfeld32: Off
	Optionsfeld33: Off
	Optionsfeld34: Off
	Optionsfeld35: Off
	Optionsfeld36: Off
	Optionsfeld37: Off
	Optionsfeld38: Off
	Optionsfeld39: Off
	Optionsfeld40: Off
	Optionsfeld41: Off
	Optionsfeld42: Off
	Optionsfeld43: Off
	Optionsfeld44: Off
	Optionsfeld45: Off
	Optionsfeld46: Off
	Optionsfeld47: Off
	Optionsfeld48: Off
	Optionsfeld1: Off
	Optionsfeld2: Off
	Optionsfeld3: Off
	Optionsfeld4: Off
	Optionsfeld5: Off
	Optionsfeld6: Off
	Optionsfeld7: Off
	Optionsfeld8: Off
	Optionsfeld9: Off
	Optionsfeld10: Off
	Optionsfeld11: Off
	Optionsfeld12: Off


