) g

Allgemeine
Wohnungs-
Genossenschaft eG

Name Vorname
geboren am Geburtsort
StraBe / HNR

PLZ /Ort

Mir ist bekannt, dass die Allgemeine Wohnungsgenossenschaft eG Meiningen den
Vertragsabschluss auch davon abhangig macht, dass ich meinen finanziellen Vertrags-
verpflichtungen jederzeit nachkommen kann und Gbergebe folgende

Freiwillige Arbeitgebererklirung

Das Formular ist durch den Arbeitgeber auszufiillen oder die gemachten Angaben sind entsprechend bestatigen zu lassen.

Arbeitgeber
Ansprechpartner
StraBe / HNR
PLZ / Ort

Das Arbeitsverhaltnis besteht seit

Das Arbeitsverhaltnis ist unbefristet befristet bis zum

Das Arbeitsverhiltnis ist | | ungekindigt gekiindigt zum

Das monatliche Nettoeinkommen betragt

Es liegen keine Lohnabtretungen / Lohnpfandungen vor

Lohnabtretungen / Lohnpfandungen vor

Ort Datum
Stempel/Unterschrift
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