
 
 
 

Antragsteller:  
          

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Landkreis Potsdam-Mittelmark  
FD 53  Kinder- und Jugendhilfe  
Kati Haseloff / Inga Fröbe 
Niemöllerstraße 1                  
14806 Bad Belzig   
 

 
Antrag auf Genehmigung des vorzeitigen Maßnahmebeginns    
    

 

Zu meinem Antrag vom ____________ auf Förderung der Maßnahme 

__________________________________________________________________________ 

in der Einrichtung _________________________________ (nur in QE, FZ, KiezKita und FH anzugeben) 

beantrage ich die Genehmigung des vorzeitigen Maßnahmebeginns  

ab folgendem Datum ________________. 

 

Die Notwendigkeit des vorzeitigen Maßnahmebeginns wird wie folgt begründet: 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

Mir/uns ist bekannt, dass die Genehmigung des vorzeitigen Maßnahmebeginns keinen 

Rechtsanspruch auf eine spätere Förderung begründet und ich/wir das volle Finanzrisiko 

trage(n). Die Regelungen der aktuellen ANBest-P bzw. ANBest-G, die bei einer möglichen 

späteren Förderung Bestandteil des Zuwendungsbescheides werden, sind mir/uns bekannt. 

 

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum                                                          Rechtsverbindliche Unterschrift  / Stempel  

 

 

 
Bezeichnung:                _______________________________________ 
 
Straße:       _______________________________________ 
 
PLZ/Ort:       _______________________________________ 
 
Ansprechpartner*in:    _______________________________________ 
 

Tel.-Durchwahl:       _______________________________________ 

Dem vorzeitigen Maßnahmebeginn 
wird ab dem 
 
__________________________ 
 
zugestimmt. 

 
Bad Belzig /  

Ort / Datum 
 

     i.A. 

Unterschrift 

Landkreis Potsdam-Mittelmark 
Der Landrat 
Dezernat Kinder, Jugend und Familie  

FD 53  Kinder- und Jugendhilfe 
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