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Gemeinde Wila 

liebenswert - lebenswert 

Beiträge der Gemeinde Wila 
an die familienergänzende Kinderbetreuung 

Antragsformular 

Kinder: Kind 1:  Kind 2: 

Name des Kindes 

Geburtsdatum des Kindes 

Betreuungseinrichtung 

Betreuungszeiten 

Kosten pro Monat 

Kosten pro Jahr 

Eltern: 

Name und Vorname der Mutter 

Name und Vorname des Vaters 

Ansprechperson /  
sorgeberechtiges Elternteil 
Strasse, Nr. 

PLZ, Ort 

Telefonnummer 

Mail 

Bruttoeinkommen  
gemäss letzter Steuererklärung 
Vermögen 
gemäss letzter Steuererklärung 

Eine Kopie meiner/unserer aktuellen Steuererklärung sowie die Rechnung/Zahlungsbelege der 
Betreuungseinrichtung sind diesem Antrag beigefügt. 

Ich/wir erklären uns damit einverstanden, dass unsere Einkommens- und Vermögensverhält-
nisse beim Steueramt Wila verifiziert werden können. 

Wila, _______________________________ _______________________________ 
 Datum Unterschrift der Ansprechperson  
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