Gemeinde Bienenbiittel igi'

Arbeitgeberbescheinigung Bienen’ iire!
zur Aufnahme in eine Kindertagesstétte

Name des Arbeitnehmers / der Arbeitnehmerin
Name, Vorname: Anrede:

O Frau
O Herr

Name des Kindes / der Kinder
Name, Vorname: Geschlecht: Geb.-Datum:
0 weiblich

00 mannlich
Anschrift (StraRe, PLZ, Ort):

Um den Betreuungsbedarf zu ermitteln, werden folgende Angaben bendétigt, die Sie bitte von Ihrem Arbeitgeber
bescheinigen lassen:

Name und Anschrift der Arbeits-/ Ausbildungsstelle

Datum der Arbeitsaufnahme nach der Elternzeit (falls zutreffend):

Beginn der Arbeit / Ausbildung:

O unbefristet

O befristet bis

Durchschnittliche Anzahl der Arbeitstage pro Woche: Tage
Wdéchentliche Stundenanzahl: Stunden

Tagliche Arbeitszeiten (von ... bis ... Uhr)
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag Sonntag

von

bis

Erganzende Hinweise zu den o0.g. Arbeits- / Ausbildungszeiten (z.B. haufig zusétzliche Uberstunden,
unregelmanRige Arbeitszeiten, Wechselschicht etc.)

Datum / Stempel / Unterschrift des Arbeitgebers



