2000.BWSS.002

Bewerbungsbogen
fir Schiller/innen & Studenten/innen

and more
Bewerbungsnummer:
Herzlich Willkommen bei avitea!
Wir freuen uns tiber lhren Besuch.
Bitte beantworten Sie die nachstehenden Fragen sorgfiltig.
Name: Geburtsname: Vorname:
Straf3e: Postleitzahl: Ort: =
Telefon: Handy: e-mail:
Anzahl der Kinder: R
Staatsangehérigkeit: -
Besitzen Sie eine giiltige Aufenthaliserlaubnis? Onein Oja giltig bis:
Besitzen Sie eine giiltige Arbeitserlaubnis? Onein Oja gultig bis:
Welche Tatigkeit wollen Sie ausiiben?
Wie lange mchten Sie arbeiten? s
Vom bis , Stunden pro Woche
Grund der Befristung:
O in den (Semester-)Ferien  Zeitraum vom __ bis e
O aufderhalb der (Semester-)Ferien O vormittags O nachmittags O Vollzeit
Besuchte Schulen und Universitéten/Ausbildung
Von bis | Schulart und -name Abschluss Welcher Abschluss?
S De | e
B L O nein Oja
Onein O [a
Onein Oija
_ Onein O ja i
Liegt eine Immatrikulationsbescheinigung/Schulbescheinigung vor? Onein Oja

Haben Sie besondere Kenntnisse und Féhigkeiten?




Beschaftigungen

Haben Sie in den letzten 12 Monaten (gerechnet vom heutigen Datum) eine
oder mehrere Beschéftigungen, mit mehr als 20 Wochenstunden, ausgeiibt? Onein Oja

Wenn jq, in welchem Zeitraum? (Bitte nennen Sie die letzte Tétigkeit zuerst)

Von bis |bei Firma Ori Tatigkeit | Stunden pro Woche
Sind Sie im Besitz eines Fihrerscheins? Onein Oja Klasse seit:
Steht lhnen ein Fahrzeug zur Verfigung? Onein Oja

Haben Sie (kérperliche) Behinderungen/
chronische Erkrankungen, die Einfluss auf
die von lhnen angestrebte Tétigkeit haben kénnten? Onein Oja Welche?

Sind Sie wegen eines Deliktes vorbestraft,
welches fir lhre kommende Tétigkeit von

Bedeutung sein kénnte? Onein Oja Welches?
Pféndungen, Gehdltsabiretungen 0.4.2 Onein Oja
Aufgrund welcher Anzeige

oder wessen Empfehlung bewerben Sie sich?

Haben Sie sich schon in einer unserer Niederlassungen
beworben? Onein Oja am: in:

Haben Sie schon bei avitea gearbeitet? [ nein O ja von: bis: in:
lhre vorstehenden personenbezogenen Daten werden gespeichert. Sie haben jederzeit das Recht Informationen iber die gespeicher-
ten Daten zu erhalten sowie die Lschung derselben zu beantragen.

Bitte bestdtigen Sie mit Ihrer Unterschrift das Einversténdnis zur Weitergabe lhrer vorstehenden personenbezogenen Daten an
Kundenunternehmen im Rahmen der Vorstellung bzw. der Auswaohl zum Einsatz!

Bitte bestdtigen Sie ebenfalls die Richtigkeit und Vollstindigkeit lhrer Angaben durch Ihre Unterschrift!

Ot | Datum Unterschrift




