
Anmeldung für die Notbetreuung  
(gültig in Verbindung mit einer Unabkömmlichkeitsbescheinigung des Arbeitgebers) 

 

 ______________________    _______________________ 
 Arbeitgeber                Arbeitgeber 

 

          3. Besonderheiten 

 ________________________________________________________________ 

 

 4. Arbeitszeiten 

 Mo. von ______Uhr bis _______Uhr 

 Di. von ______Uhr bis _______Uhr 

 Mi. von ______Uhr bis _______Uhr 

 Do. von ______Uhr bis _______Uhr 

 Fr.  von ______Uhr bis _______Uhr  

  

5. Unterschrift aller Personensorgeberechtigten 

 1. ____________________________  2.______________________________ 


