
Anlage 1 zum Antrag auf einen Platz 
in einer Kindertagesstätte in Saalfeld 

 
 
 
 
Bestätigung des Arbeitgebers/Arbeitsamtes/Ausbildungsstätte 

 
 
 
Frau/Herr __________________________________ 
 
 

  nimmt ab/seit __________________ eine Beschäftigung auf. 

  nimmt ab/seit __________________ eine Ausbildung auf. 

  nimmt ab/seit __________________ eine Umschulung auf. 

  nimmt ab/seit __________________ ein Studium auf. 

 
 
 
Arbeitszeit/Ausbildungszeit von __________________ Uhr bis _________________ Uhr. 
 
 
 

  täglich 
 

  an folgenden Tagen: 
 
 
 
 

 

 

 
 
 
Die Stelle/Ausbildung ist: 
 

 unbefristet 
 

befristet bis: ____________________ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
_______________________    ______________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift/Stempel Arbeitgeber 
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