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Antrag auf Notbetreuung eines Schiilers bzw. einer Schiilerin (Klasse 5-8)

Wir/Ich (im Falle des alleinigen Sorgerechts)

Name(n),
Vorname(n)

Anschrift

Telefon Festnetz: ‘ Mobil:

E-Mail

beantrage/n fur mein/unser Kind bzw. meine/unsere Kinder

eine Notbetreuung an folgenden Tagen:

Uhrzeit: (max. von 8 — 13 Uhr)

Die Notbetreuung ist erforderlich, da wir/ich

Beschaftigte/rim Gesundheitsbereich, medizinischen Bereich oder pflegerischen Bereich

(Altenhilfe, stationare Eingliederungshilfe, stationare Jugendhilfe)

Beschaftigte/r zur Aufrechterhaltung der Staats- und Regierungsfunktionen

Beschaftigte/r im Bereich der Polizei, des Rettungsdienstes, des Katastrophenschutzes, der

Feuerwehr

Beschaftigte/r im Vollzugsbereich (einschlieRlich Jugendvollzug, MaRregelvollzug und

vergleichbaren Bereichen)

sind/bin. Wir sind/Ich bin beschaftigt bei

(Arbeitgeber)

Es liegt ein besonderer Hartefall vor (schriftliche Begriindung und Nachweise bitte anfiigen)

Wir/ich bestatige/n die Richtigkeit unserer/meiner Angaben.

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten
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