
Erklärung des Arbeitsgebers zum Bedarfs an der Förderung des Kindes gem. § 3 Abs.1 des 

Gesetzes zur Förderung und Betreuung von Kindern in Tageseinrichtungen und in 

Tagespflege des Landes Sachsen- Anhalt (Kinderförderungsgesetz – KiFöG) 

 

 

 
Vom Arbeitnehmer auszufüllen: 

 

Name de/r Arbeitnehmer/in ............................................................................................. 

 

Name des Kindes  ............................................................................................. 

 

Wohnanschrift  ............................................................................................. 

 

 
Vom Arbeitgeber auszufüllen: 

 

Hiermit wird bescheinigt, dass o.g. Arbeitnehmer/in seit/ab dem ................................. 

bei mir/uns beschäftigt ist. 

 

Das Arbeitsverhältnis ist 

 

€  unbefristet 

 

€  befristet bis zum .................................... 

 

 

Die Arbeitszeit beträgt wöchentlich 

 

€  bis zu 25 Stunden 

 

€  mehr als 25 Stunden 

 

Die Arbeitszeit  

 

€ beträgt täglich regelmäßig ............... Stunden 

 

 

€  beträgt täglich bis zu .......... Stunden, jedoch regelmäßig zu unterschiedlichen Zeiten 

 

 

 

 

 

........................................ ........................................ 

Ort, Datum   Unterschrift    Firmenstempel 


