
  

 

 

 

Arbeitsplatzbescheinigung 
 

 
Name des Kindes: ___________________________________________________________________ 
      Name/Vorname  
 
Arbeitnehmer/in:____________________________________________________________________ 
      Name/Vorname  

 
wohnhaft in:________________________________________________________________________  
            Straße, Hausnummer                        Postleitzahl, Wohnort  
 
 

Arbeitgeber: ______________________________________________________ 
 
 

Vollzeitbeschäftigung Teilzeitbeschäftigung mit __________Stunden/Woche 

 Aktuell Berufstätig   Berufstätig ab dem __________________ 

Berufstätig nach Beendigung der Elternzeit ab dem __________________ 

Arbeitszeiten: 

täglich von ________bis________  Schichtdienst 

flexible Arbeitszeiten      

Mo von _________bis_________  Di von __________bis_________   

Mi von _________bis_________  Do von __________bis_________  

Fr von __________bis_________  
 
Bemerkung:  ______________________________________________________ 
 

  ______________________________________________________ 
 
 
________________     _____________________ 
           Ort, Datum            Unterschrift & Stempel  

des Arbeitgebers  


