
 
 
Grundschule Rethmar, Osterkamp 26, 31319 Sehnde 

 
 
 
An das Sekretariat 
der GS Rethmar 

 

 
 Fon Fax Email Datum 

 05138 8812 05138 6003148  rethmar@grundschulen-sehnde.de 13.11.2023

                                                               Homepage: www.gsrethmar.de 

 

 
 
Arbeitsbescheinigung 2. Sorgeberechtigter 

 
Zur Anmeldung in der Ganztagsbetreuung der GS Rethmar 

 
 
Hiermit wird bestätigt, dass …………………………………………………………………. 
 
wohnhaft in …………………………………………………………………………............... 
 
seit/ab dem ……………………………............................................  beschäftigt ist/wird. 
 

Wöchentliche Arbeitstage:  Mo     Di     Mi     Do     Fr  

 
Tägliche Arbeitszeit von: ………………. bis ………………. 
 
 
Bemerkungen: ………………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………………………………….. 
 
………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
 
………………………………….    
Ort, Datum 

 
 
…………………………………. 
Unterschrift 

 
 
 
 
 

Firmenstempel 

 
 
 
 
 
 


