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Liebe Eltern! 
 
Für alle wird im Augenblick das Leben teurer. In allen Bereichen müssen die Menschen mehr 
Geld für ihren Alltag ausgeben und so werden die Belastungen für Familien immer größer. 
Auch wir nehmen uns da nicht aus.  
Mit der Kita-Reform in Schleswig-Holstein mussten wir unsere Elternbeiträge massiv 
erhöhen und auch unsere Verpflegungskosten sind gestiegen. Dies wird vermutlich auch so 
weitergehen. 
 
Der Vorstand des Kinderschutzbundes hat beschlossen Familien beim Essengeld in unseren 
Einrichtungen zu entlasten. 
 
Die nächste Kostenerhöhung steht an. Ab dem 01.10.2022 werden wir den Preis für ein 
Mittagessen von 3,30€ auf 3,50€ erhöhen müssen. Gleichzeitig können die Eltern aus 
unseren Einrichtungen, die die Verpflegungskosten selbst zahlen einen Zuschuss von 1,-€ 
pro Mittagessen beim Kinderschutzbund Verein beantragen. Da wir noch nicht konkret 
wissen können, wie hoch der Zuschuss des Vereins insgesamt sein wird, haben wir diesen 
Zuschuss erst einmal bis zu 31.07.2023 befristet.  
Gleichzeitig werden wir versuchen, die Kommunalpolitik davon zu überzeugen, Eltern in 
Husum und Friedrichstadt insgesamt durch einen Essenszuschuss zu entlasten. 
 
Wir bitten die selbstzahlenden Eltern, die diesen Zuschuss beantragen wollen den folgenden 
Abschnitt auszufüllen und in den Einrichtungen abzugeben, per Mail zu schicken oder in der 
Asmussenstr. abzugeben. 
 

 
Mein Kind/meine Kinder: ______________________________________________________ 
        Name/n des/der Kinder 
 

wird/werden beim Kinderschutzbund Nordfriesland in ______________________________ 
         Name der Einrichtung          

betreut. Wir beantragen den Zuschuss zum Mittagessen von 1,-€ pro bezahltem Essen. 
 
_______________________________   
Name des zahlenden Elternteils 
                                          
 
_________________________________________________________________________________________________ 

Datum      Unterschrift 


