
 

 Arbeitgeberbescheinigung zur Berufstätigkeit 

__________________________________________________________________________________________ 

Bescheinigung für das Kind ____________________________________  , geb. ____________________ 

Das Kind 

☐  besucht derzeit noch keine Kita 

☐  besucht bereits folgende Kita:   _________________________________________________________ 

Wir bescheinigen hiermit, dass Frau /Herr  

__________________________________________________________________________________________ 

wohnhaft  ________________________________________________________________________________ 

☐  ab/seit dem     ________________________________ 

      mit einer wöchentlichen Arbeitszeit von       _______________________________ 

☐  nach Beendigung der Elternzeit, ab dem    _______________________________ 

      mit einer wöchentlichen Stundenzahl von    _______________________________ 

☐  während der Elternzeit, ab dem                    _______________________________ 

      mit einer wöchentlichen Stundenzahl von    _______________________________ 

bei uns in folgender Arbeitsstätte (Bezeichnung, Anschrift) beschäftigt ist 

 

__________________________________________________________________________________________ 

Das Arbeitsverhältnis ist 

☐ befristet bis ___________________________      ☐ unbefristet 

Arbeitszeit nur ausfüllen, wenn eine wöchentliche Betreuung von 45 Stunden gewünscht wird! 

☐ feste Arbeitszeiten an folgenden Tagen, in der Zeit von/bis:  

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

von      

bis      
 

☐ flexible Arbeitszeiten an folgenden Tagen, in der Zeit von/bis: 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

von      

bis      

      Bei Schichtdienst bitte Schichtplan beilegen. 

 

________________________________________________ 

Datum, Unterschrift und Stempel des Arbeitgebers 



Verpflichtung des Elternteils 

Ich verpflichte mich, Änderungen meiner Arbeitszeit in der Kindertagesstätte unverzüglich 

und unaufgefordert mitzuteilen.  

 

________________________________________________ 

Datum, Unterschrift des Elternteils 

 


