
Träger 

Einrichtung 

Für nachstehende Gruppe(n) der o. a. Kindertagesstätte kann der Betreuungsschlüssel nach 
§ 26 I Ziff. 3 KiTaG nicht eingehalten werden. Es wird daher eine befristete 
Ausnahmebewilligung nach § 57 III Ziff. 4 KiTaG beantragt. Der nach § 26 I Ziff. 2 KiTaG 
vorgeschriebene Mindestbetreuungsschlüssel (1,5 Fachkräfte) wird eingehalten.

lfd. 
Nr. Gruppenname Gruppenart Gruppengröße seit/ab 

voraussichtlich 
bis 

1 

2 

3 

4 

5 

Gründe für die Nichteinhaltung des Betreuungssschlüssels nach § 26 I Ziff. 3 KiTaG 

Antrag auf Ausnahmegenehmigung nach § 57 III Ziff. 4 KiTaG (Vordruck A02)

Kreis Stormarn 
Fachdienst 22 
Mommsenstraße 11 
23843 Bad Oldesloe 
E-Mail: kita-qualitaetsaufsicht@kreis-stormarn.de

Hinweis:
Die vorzeitige Rücknahme bewilligter Ausnahmegenehmigungen nach § 57 III Ziff. 4 KiTaG auf Antrag, kann grundsätzlich 
nur für die Zukunft erfolgen. Eine rückwirkende Neufestsetzung der Förderbeträge scheidet insoweit aus.

Schlüs-
sel


	TName: Trägername
	TStrasse: Straße und Hausnummer
	TOrt: PLZ und Ort
	EStrasse: Straße und Hausnummer
	EOrt: PLZ und Ort
	EZusatz: Adresszusatz
	EName: Einrichtungsname
	KombiKommune: [bitte Standortgemeinde wählen...]
	GName1: 
	GArt1: [bitte wählen...]
	GGr1: [bitte wählen...]
	GDatAb1: 
	GDatBis1: 
	GName2: 
	GArt2: [bitte wählen...]
	GGr2: [bitte wählen...]
	GDatAb2: 
	GDatBis2: 
	GName3: 
	GArt3: [bitte wählen...]
	GGr3: [bitte wählen...]
	GDatAb3: 
	GDatBis3: 
	GName4: 
	GArt4: [bitte wählen...]
	GGr4: [bitte wählen...]
	GDatAb4: 
	GDatBis4: 
	GName5: 
	GArt5: [bitte wählen...]
	GGr5: [bitte wählen...]
	GDatAb5: 
	GDatBis5: 
	THinweise: Bitte begründen Sie ausführlich weshalb der Personalschlüssel nach § 26 I Ziff. 3 KiTaG nicht eingehalten werden kann. Bitte legen Sie zudem dar, welche Anstrengungen Sie bereits unternommen haben, um entsprechende Fachkräfte einzuwerben (z.B. Schaltung von Stellenanzeigen, Kontaktaufnahme mit der zuständigen Arbeitsverwaltung etc.)
	E-Mail senden: 
	TZusatz: Adresszusatz
	TPartner: Ansprechpartner
	TEMail: Kontakt E-Mail Adresse
	AOrtDat: Ort, Datum
	Text3: ausgefüllt von
	FKS1: [1,5]
	FKS2: [1,5]
	FKS3: [1,5]
	FKS4: [1,5]
	FKS5: [1,5]


