Lichtbild

Bewerbungshogen

fur die Aufnahme

bei der Marktgemeinde Schltf3lberg als

A) ANGABEN ZUR PERSON:

Zuname (allenfalls friihere Zunamen):
Vorname(n):

Sozial-Versicherungsnummer:

Geboren am:

in:

Osterreichische Staatsbiirgerschaft seit:

(frihere Staatsbirgerschaften und deren Dauer):

Zu- und Vorname, Geburtsdatum, Beruf
(allenfalls ,gestorben am ...")

a) des Vaters des Bewerbers

b) der Mutter des Bewerbers

Familienstand:

verheiratet, verwitwet oder geschieden seit:

verheiratet mit:
(Zu- und Vorname des Ehepartners, Geburtsdatum und -ort,
Angabe des Berufes und des Dienstgebers)

ledig, ohne eigenen — mit eigenem Haushalt:

Bitte den Bewerbungsbogen direkt beim Marktgemeindeamt Schluf3lberg,

4707 SchluR3lberg, Marktplatz 1 abgeben, per E-Mail schicken:

gemeinde@schluesslberg.ooe.gv.at oder faxen: (07248) 660 66-20




Jetziger Wohnort seit:
(PLZ, Bezirk, Strale, Hausnummer, Telefonnr.)

Frihere Wohnorte ab dem 18. Lebensjahr:
(von — bis)

Kinder:

Zu- und Vorname: geboren am: | Beruf (Lehre) Schule: Anmerkung:
Prasenzdienst abgeleistet: []JA, von bis ] NEIN
Zivildienst abgeleistet: []JA, von bis [JNEIN

Angaben Uber den Bezug einer Pension, Provision, Gnadenpension, eines
Unterhalsbeitrages, eines Versorgungsgenusses, einer Sozialrente (Witwenrente) von
einer Unfalls- oder sonstigen Pensionsversicherungsanstalt, etc.

Auszahlende Stelle Art des a) seit ...........

derzeitige Hohe samt

Dienstgeber samt Anschrift | Bezuges | b) Bescheid (Dekret) | allen Zuschldgen p.M.

Anmerkung

Begunstigte Person gemal}
Invalideneinstellungsgesetz:

Bescheiddaten:
(Behorde, Zahl, Datum)

Prozentsatz der bescheidmalig festgestellten
Minderung der Erwerbstatigkeit:

Ursache (Zivilberuf, usw.):

Bescheiddaten:
(Behorde, Zahl, Datum)

Besteht derzeit ein (ungeklindigtes oder
gekundigtes) Dienstverhaltnis?

Wenn ja:
1. Dienstgeber samt Anschrift:

2. Nachstmaoglicher Dienstantrittstermin:

Gesundheitliche Beeintrachtigungen:

Gerichtliche Vorstrafen:




B) AUSBILDUNG

Schulbildung (genaue Angaben aller absolvierten Schulen bzw. Studien; Kopien von
Abschlusszeugnissen beilegen; bei Akademikern sind Kopien aller Diplom- und
Staatsprufungen beizulegen):

Berufsausbildung (Angaben der Art und des Datums des Abschlusses zB Lehrabschluss-
prufung):

Zusatzausbildung bzw. dzt. betriebenes Studium:

Muttersprache:

Fremdsprache und Umfang der Kenntnisse
(perfekt in Wort und Schrift, gut zur Verstandigung
ausreichend, Schulkenntnisse):

Maschinschreiben und EDV:
(genaue Beschreibung der Kenntnisse):

Besondere Kenntnisse und Fahigkeiten
(zB. Fuhrerscheine, Kurse, Seminare)

Bisherige Berufstatigkeiten:

Art der

Beschaftigung Ausmald von bis

Dienstgeber samt Anschrift

Ein Lebenslauf liegt bei.

Die wahrheitsgetreue Beantwortung obiger Fragen bestédtige ich mit meiner eigenhandigen
Unterschrift. Mir ist bekannt, dass wahrheitswidrige Angaben dienstrechtlich und strafrechtlich verfolgt
werden konnen.

Ort und Datum Unterschrift

Beilagen:

NS: Das Schulabgangszeugnis sowie Nachweise Uber angegebene Priifungen sind dem Bewerbungsbogen
beizuschliel3en. Originalurkunden werden nach Einlangen der Bewerbung wieder zurtickgestellt.



Raum fir Amtsvermerke und Vormerkungen im Falle einer beabsichtigten Aufnahme
des Bewerbers:

1. Folgende Urkunden wurden vorgelegt, mit den Angaben verglichen und wieder
zurtickgestellt (Name und Amtseigenschaft der tiberpriiften Organe sind samt Datum beizusetzen):

2. Folgende Auskinfte wurden eingeholt am ....................... , eingelangtam ...........cccceeeeeee
a) Strafregisterauszug

b) Leumund

3. Amtsarztliche Untersuchung:
a) angeordnet am ..........cccieiiiiiiiiiii e
b) Befund eingelangt am ..........ccccceeeiviiiiiiiiiiiiiiiiiiiin,

c) Datum und Ergebnis der amtsérztlichen Untersuchung:

4. Allfallige Eignungsprufung:

(Eignungstest)

5. Der Bewerber erscheint besonders geeignet fur eine Verwendung als:
a)
b)

c)
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