
 
 
 

 

Anmeldung für die Inanspruchnahme der  
Notbetreuung nach § 1a Corona‐Verordnung 

 
☐ Beide Erziehungsberechtigte und Präsenzpflicht am Arbeitsplatz und unabkömmlich. 

☐ Alleinerziehend und Präsenzpflicht am Arbeitsplatz und unabkömmlich. 
 

1. Elternteil  2. Elternteil 

Vorname: 

 

 

Vorname: 

 

 

Nachname 

 

 

Nachname 

 

 

Straße 

 

 

Straße 

 

 

PLZ, Ort 

 

 

PLZ, Ort 

 

 

Telefon: 

 

 

Telefon: 

 

 

E‐Mail: 

 

 

E‐Mail: 

 

 

Arbeitgeber 

 

 

Arbeitgeber 

 

 

 
Sofern die Betreuungskapazitäten nicht ausreichen, um für alle teilnahmeberechtigten Kinder 
die Teilnahme an der erweiterten Notbetreuung zu ermöglichen, sind vorrangig Kinder von 
Eltern in folgenden Tätigkeitsfeldern aufzunehmen (sofern zutreffend, bitte ankreuzen): 

 

☐  Die in den §§ 2 bis 8 der BSI‐
Kritisverordnung (BSI‐KritisV) be‐
stimmten Sektoren Energie, Wasser, 
Ernährung, Informationstechnik und 
Telekommunikation, Gesundheit, Fi‐
nanz‐ und Versicherungswesen, Trans‐
port und Verkehr. 

☐  Die gesamte Infrastruktur zur medizini‐
schen und pflegerischen Versorgung ein‐
schließlich der zur Aufrechterhaltung dieser 
Versorgung notwendigen Unter‐
stützungsbereiche, der Altenpflege und der 
ambulanten Pflegedienste, auch soweit sie 
über die Bestimmung des Sektors Gesund‐
heit in § 6 BSI‐KritisV hinausgeht. 

☐  die ambulanten Einrichtungen und 
Dienste der Wohnungslosenhilfe, die 
Leistungen nach §§ 67 ff. des Zwölften 
Buchs Sozialgesetzbuch erbringen, 

☐  Regierung und Verwaltung, Parlament, Or‐
gane der Rechtspflege, Justizvollzugs‐ und 
Abschiebungshaftvollzugseinrichtungen 
sowie notwendige Einrichtungen der öf‐



 
 
 

sowie gemeindepsychiatrische und 
sozialpsychiatrische Einrichtungen und 
Dienste, die einem Versorgungsvertrag 
unterliegen, und ambulante Einrich‐
tungen und Dienste der Drogen‐ und 
Suchtberatungsstellen. 

fentlichen Daseinsvorsorge (einschließlich 
der Einrichtungen gemäß § 36 Absatz 1 
Nummer 4 IfSG) sowie die in den § 1 Absatz 
1 genannten Einrichtungen, soweit Be‐
schäftigte von ihrem Dienstherrn oder Ar‐
beitgeber unabkömmlich gestellt werden. 

☐  Polizei und Feuerwehr (auch Freiwilli‐
ge) sowie Notfall‐ /Rettungswesen ein‐
schließlich Katastrophenschutz, sowie 
die Einheiten und Stellen der Bundes‐
wehr, die mittelbar oder unmittelbar 
wegen der durch das Corona‐Virus 
SARS‐CoV‐2 verursachten Epidemie im 
Einsatz sind. 

☐  Rundfunk und Presse. 

☐  Beschäftigte der Betreiber bzw. Unter‐
nehmen für den ÖPNV und den Schie‐
nenpersonenverkehr sowie Beschäftig‐
te der lokalen Busunternehmen, so‐
fern sie im Linienverkehr eingesetzt 
werden. 

☐  die Straßenbetriebe und Straßenmeisterei‐
en. 

 

oder 
 

☐  Kinder, für die der örtliche Träger der 
öffentlichen Jugendhilfe feststellt, dass 
die Teilnahme an der Notbetreuung 
zur Gewährleistung des Kindeswohls 
erforderlich ist. 

 
 
 
 

Kind 1  Kind 2 
Vorname:  Vorname: 

 
Nachname: 
 

Nachname: 
 

Geburtsdatum: 
 

Geburtsdatum: 
 

Derzeit in folgender Einrichtung betreut: 
 
 

Derzeit in folgender Einrichtung betreut: 
 
 
 

Betreuungsbedarf mit Angabe von Tag und 
Uhrzeit 
 
 
 
 
 

Betreuungsbedarf mit Angabe von Tag und 
Uhrzeit 
 
 



 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Es wird empfohlen, dass Kinder der Notbetreuung in den Einrichtungen den Mund und die 
Nase mit einer Behelfsmaske bedecken. 
 
Wir nehmen zur Kenntnis, dass Kinder 

‐ die in Kontakt zu einer infizierten Person stehen oder standen, wenn seit dem Kontakt 
mit einer infizierten Person noch nicht 14 Tage vergangen sind, oder 

‐ Symptome eines Atemwegsinfekts oder erhöhte Temperatur aufweisen 
 
von der Notbetreuung ausgeschlossen sind und die Erziehungsberechtigten hierfür verant‐
wortlich sind. 
Wir bestätigen ausdrücklich, dass für mein Kind bzw. meine Kinder keine familiäre oder an‐
derweitige Betreuung möglich ist.  
 
Begründung: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
Die Gemeinde behält sich vor, zur Klärung der Aufnahme ggf. weitere Unterlagen anzufordern. 
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir gemachten Angaben zum Zweck der Unterbrin‐
gung meines Kindes gespeichert und verarbeitet werden dürfen. Die Daten werden gelöscht, 
sobald das Kind sich nicht mehr in der Notbetreuung befindet. Auf Ihren ausdrücklichen 
Wunsch werden die Daten jederzeit gelöscht. 
 
Ich bestätige die Richtigkeit der gemachten Angaben! 
 
Datum, Unterschrift Elternteil 1: __________________________________________________ 
 
Datum, Unterschrift Elternteil 2: __________________________________________________ 
 
 
•  Der nachgenannten Einwilligung zur Datenverarbeitung stimme ich/ stimmen wir zu. 
 
Unterschrift: ________________________________________________________ 
  



 
 
 

Einwilligung zur Datenverarbeitung 
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir angegebenen Daten elektronisch erhoben und 
gespeichert werden. Meine Daten werden dabei nur für die organisatorischen Anforderungen 
der Kinderbetreuung genutzt. Ich habe das Recht auf Widerruf dieser Einwilligungserklärung 
und auf das Löschen meiner gespeicherten Daten. 
 
Die folgenden Rechte stehen Ihnen aufgrund der anwendbaren Datenschutzgesetze zur Verfü‐
gung: 
 
Werden personenbezogene Daten von Ihnen verarbeitet, sind Sie betroffene Person i.S.d. EU‐
DSGVO und es stehen Ihnen folgende Rechte gegenüber uns zu: 
 Recht auf Auskunft 
Sie können von uns jederzeit Informationen über Ihre Daten, die wir über Sie halten, verlan‐
gen. Diese Auskunft betrifft unter anderem die von uns verarbeiteten Datenkategorien, für 
welche Zwecke wir diese verarbeiten, die Herkunft der Daten, falls wir diese nicht direkt von 
Ihnen erhoben haben, und gegebenenfalls die Empfänger, an die wir Ihre Daten übermittelt 
haben. Sie können von uns eine kostenlose Kopie Ihrer Daten erhalten. Sollten Sie Interesse an 
weiteren Kopien haben, behalten wir uns das Recht vor, Ihnen die weiteren Kopien in Rech‐
nung zu stellen. 
Recht auf Berichtigung 
Sie haben ein Recht auf Berichtigung und/oder Vervollständigung gegenüber uns, sofern die 
verarbeiteten personenbezogenen Daten, die Sie betreffen, unrichtig oder unvollständig sind. 
Wir haben die Berichtigung unverzüglich vorzunehmen. 
Löschung der Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten 
Sie können von uns die Löschung Ihrer Daten verlangen, sofern hierfür die rechtlichen Voraus‐
setzungen vorliegen. Dies kann gemäß Art. 17 DSGVO etwa dann der Fall sein, wenn: 
•  die Daten für die Zwecke, für die sie erhoben oder auf sonstige Weise verarbeitet wur‐
den, nicht länger erforderlich sind; 
•  Sie Ihre Einwilligung, die Grundlage der Datenverarbeitung ist, widerrufen und es an 
einer anderweitigen Rechtsgrundlage für die Verarbeitung fehlt; 
•  Sie Widerspruch gegen die Verarbeitung Ihrer Daten einlegen und keine vorrangigen 
berechtigten Gründe für die Verarbeitung vorliegen, oder Sie gegen die Datenverarbeitung zu 
Zwecken der Direktwerbung widersprechen; 
•  die Daten unrechtmäßig verarbeitet wurden; 
•  die Verarbeitung nicht notwendig ist, um die Einhaltung einer gesetzlichen Verpflich‐
tung, die von uns die Verarbeitung Ihrer Daten erfordert, sicherzustellen; insbesondere im 
Hinblick auf gesetzliche Aufbewahrungsfristen; um Rechtsansprüche geltend zu machen, aus‐
zuüben oder zu verteidigen 
Recht auf Einschränkung der Verarbeitung 
Sie können von uns die Einschränkung der Verarbeitung Ihrer Daten verlangen, falls: 
•  Sie die Richtigkeit der Daten bestreiten und zwar für den Zeitraum, den wir benötigen, 
um die Richtigkeit der Daten zu überprüfen; 
•  die Verarbeitung unrechtmäßig ist und Sie die Löschung Ihrer Daten ablehnen und 
stattdessen die Einschränkung der Nutzung verlangen; 
•  wir Ihre Daten nicht länger benötigen, Sie diese aber benötigen, um Rechtsansprüche 
geltend zu machen, auszuüben oder zu verteidigen; 
•  Sie Widerspruch gegen die Verarbeitung eingelegt haben, solange noch nicht feststeht, 
ob unsere berechtigten Gründe Ihre überwiegen. 
 



 
 
 

Recht auf Widerspruch gegen eine Verarbeitung 
Sie können der Verarbeitung Ihrer Daten aus Gründen jederzeit widersprechen, die sich aus 
Ihrer besonderen Situation ergeben, sofern die Datenverarbeitung auf Ihrer Einwilligung oder 
auf unseren berechtigten Interessen oder denen eines Dritten beruht. In diesem Fall werden 
wir Ihre Daten nicht länger verarbeiten. Letzteres gilt nicht, sofern wir zwingende schutzwür‐
dige Gründe für die Verarbeitung nachweisen können, die Ihre Interessen überwiegen oder 
wir Ihre Daten zur Geltendmachung, Ausübung oder Verteidigung von Rechtsansprüchen be‐
nötigen. 
Recht auf Datenübertragbarkeit 
Auf Ihren Antrag hin werden wir Ihre Daten – soweit dies technisch möglich ist – an einen an‐
deren Verantwortlichen übertragen. Dieses Recht steht Ihnen allerdings nur zu, sofern die Da‐
tenverarbeitung auf Ihrer Einwilligung beruht oder erforderlich ist, um einen Vertrag durchzu‐
führen. Anstatt eine Kopie Ihrer Daten zu erhalten, können Sie uns auch bitten, dass wir die 
Daten direkt an einen anderen, von Ihnen konkretisierten Verantwortlichen übermitteln. 
Von Ihnen erteilte Einwilligungen zur Erhebung, Verarbeitung und Nutzung Ihrer personenbe‐
zogenen Daten können Sie jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. Nähere Informa‐
tionen hierzu finden Sie in den jeweiligen Abschnitten oben, wo eine Datenverarbeitung auf 
Grundlage Ihrer Einwilligung beschrieben wird. 
Recht auf Widerruf der datenschutzrechtlichen Einwilligungserklärung 
Sie haben das Recht, Ihre datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung jederzeit zu widerru‐
fen. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit der aufgrund der Einwilli‐
gung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berührt. 
Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehörde 
Unbeschadet eines anderweitigen verwaltungsrechtlichen oder gerichtlichen Rechtsbehelfs 
steht Ihnen das Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehörde, insbesondere in dem Mit‐
gliedstaat ihres Aufenthaltsorts, ihres Arbeitsplatzes oder des Orts des mutmaßlichen Versto‐
ßes, zu, wenn Sie der Ansicht sind, dass die Verarbeitung der Sie betreffenden personenbezo‐
genen Daten gegen die EU‐DSGVO verstößt. 
 
Zuständige Aufsichtsbehörde für uns ist: 
Landesbeauftragte für Datenschutz und Informationsfreiheit Baden‐Württemberg (LfDi BW) 
Dr. Stefan Brink 
Königstrasse 10 a 
70173 Stuttgart 
Telefon: +49 (0) 711 61 55 41 0 
E‐Mail: poststelle@lfdi.bwl.de 
Die Aufsichtsbehörde, bei der Sie Beschwerde eingereicht haben, unterrichtet Sie über den 
Stand und die Ergebnisse der Beschwerde einschließlich der Möglichkeit eines gerichtlichen 
Rechtsbehelfs nach Art. 78 EU‐DSGVO. 
 
Für Rückfragen steht Ihnen unser Datenschutzbeauftragter jederzeit gerne zur Verfügung. 
 
Gemeinde Zimmern o. R.  Datenschutzbeauftragter  
Rathausstraße 2 
78658 Zimmern o. R. 
 
E‐Mail: datenschutz@zimmern‐or.de 

 



 
 
 

 
Arbeitgeberbestätigung nach § 1a Corona‐Verordnung 

 
 
Hiermit bestätige ich, dass Frau/Herr _____________________________________________  
 
außerhalb der Wohnung eine präsenzpflichtige berufliche Tätigkeit wahrnehmen muss  
 
und für mich als Arbeitgeber unabkömmlich ist. 
 
 
Mein Mitarbeiter bzw. meine Mitarbeiterin führt folgende Tätigkeit aus:  
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 
Mein Mitarbeiter bzw. meine Mitarbeiterin ist mit folgendem Beschäftigungsumfang beschäf‐
tigt (Angabe der Arbeitstage):  
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 
 
Mein Mitarbeiter bzw. meine Mitarbeiterin ist aus folgenden Gründen unabkömmlich: 
 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 



 
 
 

Mein Mitarbeiter bzw. meine Mitarbeiterin hat aus folgenden Gründen Präsenzpflicht: 
 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
 
 
Name des Arbeitgebers: _________________________________________________________
   
Adresse: _____________________________________________________________________ 
 
Telefonnummer: _______________________________________________________________ 
 
 
 
Ich bestätige die Richtigkeit der gemachten Angaben! 
 
 
 
__________________________________ 
Datum, Unterschrift 


