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Arbeitsbescheinigung Bilrgeramt
Auslanderbehorde

Untere Laube 24
Verwendungszweck:

[0 Aufenthaltsrecht

auslaenderamt@konstanz.de

- . Zentrale Telefon-Nr.
Familienname des/der Antragstellers/in: +49 7531 900-0

www.konstanz.de

[J Verpflichtungserklarung
Vollstandiger Name des Gastes:

Sehr geehrte/r Arbeitgeber/in,

um den Antrag lhres/lhrer Mitarbeiters/Mitarbeiterin oder eines Mitglieds der Familie lhres/lh-
rer Mitarbeiters/Mitarbeiterin prifen zu kdnnen, bendtigen wir dieses Formular vollstandig
ausgefullt zurtck. Gerne kdnnen sie es uns auch unmittelbar per Email oder per Post Uber-
senden. Das Team der Auslanderbehorde

Angaben zum Mitarbeiter/in:

Familienname: Vorname:
Geburtsdatum: Staatsangehdrigkeit:
Die oben genannte Person ist seit dem als in unserer

Firma beschaftigt.

Angaben zum Beschaftigungsverhaltnis:

Probezeit: (1Ja,nochbiszum___
[ Nein, Probezeit beendet seit
Das Arbeitsverhaltnis ist 1 ungekindigt 1 gekundigt zum
Das Arbeitsverhaltnis ist [J unbefristet [J befristet bis
Lohnpfandung 0] ist anhangig 00 war anhangig
Beschaftigungsumfang O] Vollzeit mit Arbeitsstunden pro Woche
U Teilzeit mit Arbeitsstunden pro Woche

O] Geringfligig beschaftigt im Umfang von

Angaben zur Firma:
Kontaktperson bei eventuellen Rickfragen:

Telefonnummer mit Durchwahl der Kontaktperson:

Datum, Unterschrift des/der Arbeitgebers/in oder Personalstelle und Firmenstempel

© Stadt Konstanz | Birgeramt | Auslanderbehdrde Stand 01/2024



