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GEMEINDE IM NATURPARK

Arbeitgeberbestatigung erweiterte Notbetreuung

Hiermit bestatige ich, dass Frau / Herr

auBBerhalb der Wohnung eine prasenzpflichtige berufliche Tatigkeit wahrnehmen muss und
fir mich als Arbeitgeber unabkémmlich ist.

Mit Mitarbeiter zw. meine Mitarbeitern flhrt folgende Tatigkeit aus:

Mein Mitarbeiter / meine Mitarbeiterin ist mit folgendem Beschaftigungsumfang beschaftigt
(Beschaftigungsumfang):

o Montag von __Uhrbis____ Uhr
o Dienstag von __Ubhrbis ___ Uhr
o Mittwoch von ~___Uhrbis ___ Uhr
o Donnerstagvon _ Uhrbis___ Uhr
o Freitag von __Uhrbis___ Uhr
o taglich von ___Uhrbis ___ Uhr

Mein Mitarbeiter / meine Mitarbeiterin ist aus folgenden Griinden unabkémmlich:

Mein Mitarbeiter / meine Mitarbeiterin hat aus folgenden Grinden Prasenzpflicht:

Name Arbeitgeber (mit Adresse und Telefonnummer / Stempel):

Ich bestétige die Richtigkeit der Angaben.

Datum, Unterschrift



