DER LANDRAT

Arbeitgeberbestatigung

zur Vorlage beim  Landkreis Celle
Auslanderstelle

Z .
‘.{ndkreis Celle

Trift 26 B
29221 Celle
far
Name Vorname
Geburtsdatum Geburtsort/Geburtsland Staatsangehdorigkeit
wohnhaft in

Arbeitgeber

Firmenname

Betriebsnummer

Betriebssitz

Es wird hiermit bestatigt, dass die 0. g. Person

ununterbrochen seit

vollbeschaftigt ist.

teilbeschaftigt (wdchentliche Arbeitsstunden: _

_)ist.

Das Arbeitsverhaltnis ist

befristet bis

unbefristet.

Eine Kiindigung oder Aufldsung des Arbeitsverhaltnisses

wurde nicht ausgesprochen

ist derzeit nicht beabsichtigt.

ist beabsichtigt zum

Eine Probezeit

besteht nicht (mehr).

besteht bis zum

Ort, Datum Firma (Firmenstempel und Unterschrift)

Hinweis:

Bei Abgabe dieser Bescheinigung sind aktuelle Einkommensnachweise vorzulegen.
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