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Pflegefamilie/-person: 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________

_____________________________________________________ 

 

(Telefonnummer für evtl. Rückfragen:                                     ) 

 

 
 
 
 
 
 
An das 
Landratsamt Bad Kissingen 
- Jugendamt - Gr. 230-2 
Postfach 18 20 
97685 Bad Kissingen 
 
 
 
 
 
Meine/Unsere Bankverbindung hat sich geändert bzw. ändert sich ab dem ___________: 
 

Bank: (bisher) Kontonummer: (und) Bankleitzahl: 

 
      
 

 
      
 

 
      
 

IBAN: BIC (wird i.d.R. nur bei Auslandsbezug benötigt): 

 

  DE      
 

 

        
 

Kontoinhaber: 
 

 

 
      

ggf. 2. Person: 
(falls z.B. das Konto auf 

beide Pflegepersonen lautet) 

 
      

 
 
 
Meine/Unsere E-Mail-Adresse lautet (Angabe freiwillig – z.B. für den Versand von allgemeinen Informationen): 

 
        

 
 

 Ich/Wir haben keine E-Mail-Adresse. 

 Wir möchten unsere E-Mail-Adresse nicht mitteilen, weil ___________________________ 

 ________________________________________________________________________ 
          (Angabe freiwillig) 
 
 
 
Ort, Datum Unterschrift der Pflegeeltern/der Pflegeperson 

 

 

 

__________________________________ ______________________________________________ 
 

 


