
Erklärung über einen Arbeits-, 

Ausbildungs- oder Studienplatz in 

Osnabrück 
 

Hiermit wird bestätigt, dass  

 

Name   ______________________ 

Vorname   ______________________ 

Geburtsdatum  ______________________ 

Straße   ______________________ 

Hausnummer  ______________________ 

Wohnort   ______________________ 

 

am heutigen Tag einen Arbeitsplatz / Ausbildungsplatz / Studienplatz* 

 

in Osnabrück hat. 

 

 

Ort   Datum   Unterschrift & Stempel 

* unzutreffendes bitte streichen


