
 

 

Formular bitte ausgefüllt zurück an: 
 
Silcherschule  
z.Hd. Herrn Aru 
Schulstraße 6-8 
73054 Eislingen 
Oder per E-Mail: post@grundschulkindbetreuung-eislingen.de 
 

Betreuungsbedarf für eine erweiterte NOTBETREUUNG 
 

Name des zu betreuenden Kindes/der zu betreuenden Kinder: 
 

  
Name Vorname Klasse 
 
 

 

Name Vorname Klasse 
 
Angaben Sorgeberechtigte/r: 
 

  
Name Vorname 
 
 

 

Straße, Hausnummer und Wohnort  
 
 

 

Telefonnummer/Handynummer   
 

Alleinerziehend (Bitte ankreuzen)      ja  nein  
 

 Ich versichere, dass keine familiäre oder anderweitige Betreuung möglich ist. 

Deshalb wird an folgenden Wochentagen regelmäßig eine erweiterte Notbetreuung benötigt  
ab                                   u (Datum). 
 

Wochentag Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag Sonntag 
von 
 
bis 

       

 

An folgenden Feiertagen/Brückentag: 
 

Feiertag/ 
Brückentag 

01.05.2020 
(Maifeiertag) 

21.05.2020 
(Chr. Himmelfahrt) 

01.06.2020 
(Pfingstmontag) 

11.06.2020 
(Fronleichnam) 

12.06.2020 
(Brückentag) 

von 
 
bis 

     

 

In den Pfingstferien: 
 

Pfingstferien 02.06.2020-05.06.2020 08.06.2020-10.06.2020 
von 
 
bis 

  

 

 
 
 
Eingangsdatum in der Einrichtung 



-Seite 2 des Betreuungsbedarfs für eine erweiterte Notbetreuung- 
  

Stand: 22.04.2020 

  

  Vom Arbeitgeber auszufüllen! 
 
 

 

Name, Vorname Mitarbeiter/in  
 
 
Name und Adresse Unternehmen/Verwaltung/Institution  
 
 
Tätigkeit/Funktion Mitarbeiter/in Beschäftigungsumfang/Vollzeit/Teilzeit in Prozent 
 

Arbeitstage  Montag von  bis  Uhr 

  Dienstag von  bis  Uhr 

  Mittwoch von  bis  Uhr 

  Donnerstag von  bis  Uhr 

  Freitag von  bis  Uhr 

  Samstag von  bis  Uhr 

  Sonntag von  bis  Uhr 
 

Arbeit im Schichtdienst (Bitte ankreuzen).     ja    nein  
 
Kurzarbeit 

 
   ja    nein  

 

Angaben zum Schichtdienst/Kurzarbeit: 
 

 

 Unternehmen/Verwaltung/Institution gehört zum systemrelevanten Bereich (Definition 
entsprechend der Corona- Verordnung des Landes in der jeweils gültigen Fassung). 

 

Der/Die oben genannte Mitarbeiter/in ist mit dieser Tätigkeit/Funktion 
 

 außerhalb der Wohnung präsenzpflichtig und für uns unabkömmlich. 
 

 Die Unabkömmlichkeit und Präsenz gilt auch für die umseitig genannten Feiertage, Brückentag 
und Pfingstferien. 

 
Mit der Unterschrift wird die Richtigkeit der o. g. Angaben bescheinigt.  

 

  
Datum Unterschrift Arbeitgeber 
 
 
 
 

  
Datum Unterschrift Sorgeberechtigte/r 
 
 
 
 
Hinweise zum Datenschutz  
Rechtsgrundlage für die Datenverarbeitung ist die Datenschutzgrundverordnung (DSGVO).  


