
 
  
Stadt Rutesheim  
Amt für Soziales, Renten und Familien 
Verwaltung Kindertagesstätten 

 

Leonberger Str. 15  
  
71277 Rutesheim  
  
 
 
 
 
 
 
 
Ferienbetreuungsbedarf für  _________________________________________ 
            Name des Kindes 
 
in der Zeit vom  ______________________    bis  _________________________ 
 
 
Bestätigung des Arbeitgebers 
 
Hiermit wird bestätigt, dass unserem Mitarbeiter/unserer Mitarbeiterin:  
 
 
_________________________________________________________ 
Name des Vaters/der Mutter 
 
 
 
im oben genannten Zeitraum kein Urlaub gewährt werden kann.  
 
 
 
 
_________________   __________________________________ 
Datum     Firmenstempel, Unterschrift 


