
Entgeltvereinbarung zum Kindertagespflegevertrag 
 
 

Die Kindertagespflegeperson 
 

Name, Vorname: ……………………………………………………… 
Anschrift:  ……………………………………………………… 

    ……………………………………………………… 
    

erhält für die Betreuung des Tagespflegekindes 
mit einem besonderen Betreuungsbedarf 

 
Name, Vorname: ……………………………………………………. 

 Anschrift:  ……………………………………………………. 
    ……………………………………………………. 
 
 Stufe:   …………………………………… 

 
von der kreisangehörigen Kommune …..……………… 

 
 

für … Stunden täglich bzw. für … Stunden wöchentlich für die monatlichen 
Aufwendungen ab dem …….…….. einen monatlichen Betrag in Höhe von ………. €.  
Der Kindertagesbetreuungsvertrag endet am …………. 
 
Der Bedarf der besonderen Betreuung des über 3-jährigen Kindes wurde 
nachgewiesen und anerkannt. 
 
Der Betrag wird auf folgendes Konto überwiesen: 

Institut: ……………………………………………………. 

IBAN:   ……………………………………………………. 

Konto-Inhaber: …………………………………………... 

Die Berechnungsgrundlage der Entgeltvereinbarung ist der „Richtlinie zur 
Finanzierung der Kindertagespflege im Landkreis Dahme-Spreewald“ in der aktuell 
gültigen Fassung zu entnehmen.  
Der Tagespflegesatz ist bis zum 15. des laufenden Monats an die 
Kindertagespflegeperson zu zahlen. 
 
 
 
……………………………………….... 
Ort, Datum 
 
………………………………………....                ……………………………………….... 
Unterschrift      Unterschrift 
Kommune …………………………….                Kindertagespflegeperson 
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