Nachweis eines Arbeits-, Ausbildungs-
oder Praktikumsverhaltnisses

zukunftsfeste
PFLEGE e.\.

emeinsava professionel gzstaltm

Bitte ausdrucken und unterschrieben mit der Bewerbung einreichen.

Hiermit bestatigen wir , (Firma)
dass , (Vorname, Name)
geboren am (Geburtsdatum)

bei uns in einem

D Arbeitsverhaltnis
D Ausbildungsverhaltnis

D Praktikumsverhaltnis

steht.

Firmenstempel

Ort, Datum

Unterschrift
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