Nachweis der Berufstatigkeit und der Arbeitszeit

Arbeitgeberbescheinigung flr

Hiermit wird bestatigt, dass oben genannte Person in unserem Betrieb

am Arbeitsort (Adresse)

(Firmenstempel mit Adresse)

beschaftigt ist.

Die Arbeitszeit ist wie folgt festgelegt:

Wochentag von bis

Montag

Dienstag
Mittwoch

Donnerstag

Freitag

O Die Mitarbeiterin/der Mitarbeiter ist alleinerziehend

Ort, Datum Unterschrift Arbeitgeber



