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Bfz-Essen GmbH
Abt. Kunden- und Produktsupport / Teilnehmermanagement
Postfach 12 02 52

45312 Essen

Auflosung meines Weiterbildungsvertrages

Wegen meiner Arbeitsaufnahme bitte ich hiermit um Auflésung des bestehenden Weiterbil-
dungsvertrages fir die Umschulung/Weiterbildung

an. (Berufsbezeichnung)
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Tag der Arbeitsaufnahme: ...

Mein Arbeitsverhadltnis ist:

0 entsprechend dem Qualifizierungsziel
nicht entsprechend dem Qualifizierungsziel
unbefristet

befristet

als Selbstandiger
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Den Arbeitsplatz habe ich gefunden durch:

Praktikumsfirma wahrend der Weiterbildung in der Bfz (1)
Vermittlungsberatung in der Bfz (2)

Jobbdrse der Agentur fir Arbeit (3)

Vermittlungsberatung der Agentur fir Arbeit/JobCenter (4)
Stellenanzeige des Arbeitgebers (5)

Eigene Stellenanzeige (6)

Sonstiges (7):
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An den noch ausstehenden Priifungsterminen werde ich teilnehmen: 0 Ja 0O Nein
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