
Arbeitszeiterfassung   BFD 
 
Name:  .......................................…..   Jahr:  ……………………………. 
 
Einsatzstelle: ............................................   Monat:  ……………………………. 
 

Tag Datum Beginn Ende Pause 
Arbeitszeit 

abzgl. Pause 
Bemerkungen 

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

 
      

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       
 

Summe Arbeitszeit:              ______    

 
Übertrag Vormonat:  …………………..  

Zeitguthaben/-schuld: ………………..…     

                  
 
 ______________________________              ______________________________    
 Unterschrift BFD’ler*in             Unterschrift Einsatzstelle  
 

Die Erfassung der Arbeits- und Pausenzeiten ist gesetzlich vorgeschrieben und muss für Prüfzwecke in der 

Einsatzstelle aufbewahrt werden. Die Erfassung kann auch digital vorgenommen werden. 


