OBERLAHN

Bescheinigunq

Uber die Berechtigung zur Teilnahme an der Notbetreuung

Name des Kindes:

Name der Kita:

Gruppe:

Informationen zum Beschaftigungsverhaltnis:

Name/ Vorname des Elternteils

Geburtsdatum:

alleinerziehend: D ja |:| nein

Name des Arbeitgebers/Dienstherrn

wochentliche Arbeitszeit:

Arbeitstage |:| Mo |:| Di |:| Mi |:| Do |:| Fr

regelméaRiger Arbeitsbeginn:

regelméaRiges Arbeitsende:

Die Vollstandigkeit und Richtigkeit der oben gemachten Angabe wird bestatigt.

Datum Stempel, Unterschrift Arbeitgeber/Dienstherr

7 Simone Milller %2’ Kath. Pfarrbiiro Weilburg %Z‘f 06471 4923-22 & KSK-Weilburg
i7tE Kita-Koordinatorin Frankfurter Str. 8 i 0171 5657527 i DE18 511519190101 0110 62
il f*”“ 35781 Weilburg il kita@heiligkreuz-oberlahn.de i HELADEF1WEI Seite 1/1



