
HOCHSAUERLANDKREIS

Bescheinigung des Arbeitgebers über ein Arbeitsverhältnis
als Nachweis für den Betreuungsbedarf in einer Tagespflegestelle

Wir bescheinigen hiermit,
dass Herr / Frau

Name

Vorname

Straße

PLZ, Ort

bei uns seit dem Datum
beschäftigt ist.

bis zum Datum

Die durchschnittliche
Arbeitszeit beträgt Stunden

Firma Name

Straße

PLZ, Ort

Ansprechpartner für
Rückfragen Name

Telefon

	 	
	 Ort, Datum	 Unterschrift, Stempel

Hochsauerlandkreis
- Kreisjugendamt -
Fachberatung Kindertagespflege
Am Rothaarsteig 1
59929 Brilon
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	Herr  Frau: 
	Name: 
	Vorname: 
	Straße: 
	PLZ Ort: 
	Datum: 
	Datum_2: 
	Stunden: 
	Name_2: 
	Straße_2: 
	PLZ Ort_2: 
	Name_3: 
	Telefon: 
	Ort Datum: 
	Unterschrift Stempel: 


