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Antrag auf 
Aufnahme eines 
Kindes zur 
Vollzeitpflege 

Antragsteller/in 
Name Ggf. Geburtsname Vorname 

Straße Hausnummer PLZ Ort 

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) Geburtsort 

Konfession Staatsangehörigkeit Beruf 

Telefon Fax E-Mail 

Kontonummer Bankleitzahl Kreditinstitut 

Weitere/r Antragsteller/in 
Name Ggf. Geburtsname Vorname 

Straße Hausnummer PLZ Ort 

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) Geburtsort 

Konfession Staatsangehörigkeit Beruf 

Telefon Fax E-Mail 

Kontonummer Bankleitzahl Kreditinstitut 

Finanzielle Situation 
Monatliches Nettoeinkommen Höhe, Art Schuldverpflichtungen 

Angaben zu Kindern (bitte ggf. weiteres Blatt verwenden) 
Name Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) 

Straße (falls abweichend von Antragsteller/in) Hausnummer PLZ Ort 

Name Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) 

Straße (falls abweichend von Antragsteller/in) Hausnummer PLZ Ort 
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Weitere in der Wohnung lebende Personen (bitte ggf. weiteres  Blatt verwenden) 
Name Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) 

Name Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) 

Name Vorname Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) 

Ich/Wir habe/n bereits in der Vergangenheit schon einmal einen Antrag auf Aufnahme eines Pflgekindes gestellt 

nein ja 
Datum, Behörde 

Ich/Wir hatte/n bereits in der Vergangenheit schon einmal ein Pflegekind 

nein ja 
Name des Kindes, Zeitraum, jetzige Anschrift 

Ich/Wir möchte/n ein bestimmtes Kind in unseren Haushalt aufnehmen 

nein ja 
Name des Kindes Vorname 

Straße Hausnummer PLZ Ort 

Ich/Wir bin/sind damit einverstanden, dass unsere Daten an andere Jugendämter weitergeleitet werden, wenn sich dort die Vermittlung 
eines betreuten Kindes anbietet. 

Gründe für die Aufnahme eines Pflegekindes (bitte ggf. weiteres Blatt verwenden) 

Ich/Wir ermächtige/n die Behörde, die für das Verfahren notwendigen Informationen bei beteiligten Stellen (z.B. Sozialamt, Polizei) 
einzuholen und entbinde/n diese von ihrer Schweigepflicht. 
Ort, Datum, Unterschrift Antragsteller/in Ort, Datum, Unterschrift weitere/r Antragsteller/in Anlagen 
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