
Vor- und Nachname Kindertagespflegeperson:

Anschrift:

Ich biete meine Betreuung an  Tagen die Woche an. 

Bitte kennzeichnen Sie Ihre Abwesenheitszeiten mit den entsprechenden Buchstaben:
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Übersicht über die Abwesenheit der Kindertagespflegeperson gemäß § 7 Abs. 14 der Satzung des Kreises Pinneberg 

zur Förderung von Kindern in Kindertageseinrichtungen und Kindertagespflege

Hiermit bestätige ich, dass die von mir gemachten Angaben vollständig und korrekt sind.

Ausfalltage 

insgesamt:

für das Jahr 2025

K = KrankU = Urlaub

Der Nachweis über die Ausfallzeiten für das Jahr 2025 ist bis zum 15.01.2026 einzureichen, entweder per E-Mail unter                                

fd31-4tp@kreis-pinneberg.de oder per Post an den Kreis Pinneberg, Fachdienst Kindertagesbetreuung, Schule, Kultur und Sport,             

Team Kindertagespflege, Kurt-Wagener-Straße 11, 25337 Elmshorn



Ort, Datum, Unterschrift


