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Bestätigung der Haftpflichtversicherung für die  
Tätigkeit als Tagespflegeperson 
 
  
Hiermit bestätigen wir, dass  
Frau/Herr     _______________________________ 
 
Adresse    _______________________________ 

 
_______________________________ 

 
im Rahmen der Haftpflichtversicherung für die 
Tätigkeit als Tagepflegeperson versichert ist:  
 

• Versichert sind die Schäden an den betreuten Tagespflegekindern 
bei Verletzung der Aufsichtspflicht durch die Tagespflegeperson 

 

• Versichert sind die Schäden an Dritten, verursacht durch die 
Tagespflegekinder bei Verletzung der Aufsichtspflicht der 
Tagespflegeperson  

 

• Sonstiges:  
___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
___________________________________________________ 
 
Tagespflegepersonen sind nach § 23 SGB VIII Personen, die für  
einen Teil des Tages oder ganztags Kinder (Tagespflegekinder) 
entweder im eigenen Haushalt, im Haushalt der 
Personensorgeberechtigten oder in anderen  
geeigneten Räumen betreuen.  
 
 
 
___________________   ______________________ 
Datum     Unterschrift 
 


