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Familienname (bei Frauen Geburtsname)    Vorname 

SV Nr./Geburtstag  Geburtsort  Religion  Staatsangehörigkeit 

PLZ  ORT   Strasse     Telefon 

Familienstand     ledig            Ehegatte: Vorname: ................................ 

      verheiratet    Geb. am: ................................. 

      verwitwet    Berufstätig ja     nein  

      geschieden   Geburtsjahre der Kinder ........................................

Gesundheitszustand: 

Haben Sie körperliche Behinderungen?  ja    nein     Welche? ......................................... 

Sind Sie allergisch gegen Chemikalien?  ja    nein  

Haben Sie Gehörschäden?   ja    nein     Letzte Untersuchung? .................... 

Ist Ihre Erwerbsfähigkeit gemindert?  ja    nein     Wieviel Prozent? .......................

Wehrdienst: 

Sind Sie wehrpflichtig? ja    nein     Wehrdienst geleistet?  ja    nein  

Ist mit einer Einberufung (Kaderübung) zu rechnen?    ja    nein  

Schulbildung: 

Volksschule   Hauptschule   Berufsschule   Sonstige ............................... 

Erlernter Beruf: ..................................................... Abschlußprüfung ja    nein  

Staplerschein  ja    nein     Kranschein  ja    nein  

Sonstige Prüfungen? ................................................................................................................... 

Zu Ihrer Bewerbung: 

Noch beschäftigt ja    nein    wenn ja, welche Kündigungszeit? .............................. 

Bisherige Tätigkeiten: 

von  bis  Firma   Ort  Tätigkeit 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

Frühester Eintrittstermin? ..................................... Abteilung: ..................................................... 

Liegen Pfändungen gegen Sie vor? ja    nein  

Waren Sie schon einmal bei uns beschäftigt? ja    nein    Wann? .......................... 

Haben Sie Verwandte oder Bekannte bei uns? ja    nein  

Wenn ja, wen? .......................................................................... 

Was war der Anlass Ihrer Bewerbung?  

................................................................................................................................................................ 

Datum: .............................................  Unterschrift: .....................................................  


