
 

Arbeitszeit- oder Beschäftigungsnachweis 

Kinderbetreuung 

 
Für Kind/ Kinder: ______________________________________________________  

 

 

Herrn/ Frau: __________________________________________________________  

 

 

Arbeitgeber/ Ausbildungsstelle/ Schule:  ___________________________________  

 

 

Anschrift: _____________________________________________________________  

 

 

 

Wöchentliche Arbeitszeit: ______________ Stunden 

 

Regelmäßige Arbeitstage: Mo Di Mi Do Fr 
     (Bitte ankreuzen) 

 

Arbeitszeit:  Montag:  von _________ Uhr   bis _________ Uhr 

 

   Dienstag:  von _________ Uhr   bis _________ Uhr 

 

   Mittwoch:  von _________ Uhr   bis _________ Uhr 

 

   Donnerstag:  von _________ Uhr   bis _________ Uhr 

 

   Freitag:  von _________ Uhr    bis _________ Uhr 

 

 

Unregelmäßige Arbeitszeiten (kurze Beschreibung):  _______________________________  

 ______________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________  

 

bitte ankreuzen falls zutreffend: 
 

☐ ich bin alleinerziehend 

 

 

_________________________________, den _________________ 
(Ort)                   (Datum) 

 

 

 

__________________________________ 
           (Unterschrift/Stempel Arbeitgeber) 

 


