Bewerbungsformular

(bitte handschriftlich ausfiillen)

wache
ag

Baslerstr. 107, CH-8048 Zurich

H Y o Tel 044 496 19 19, Fax 044 493 59 38
. Bitte Gewlnschte Anstellung. ;Ww.wache.ch, ir??o@wache.ch
zwel PaSSfOtOS O im Hauptberuf 0 im Nebenberuf
beilegen - .
O nur voribergehend vom bis
Dienstaufnahme frihestens am:
Kundigungsfrist beim jetzigen Arbeitgeber:
Name: Strasse:
(bei Frauen auch Madchenname)
Vornamen: Bei (Untermiete):
(Rufname zuerst)
AHV Nr.: Telefon Nr.: O eigenes Tel.*
Wohnort: O Natel*

(mit Postleitzahl)

Geburtsdatum: Geburtsort:
Heimatort: Konfession:
Nationalitat: Ausldnderausweis guiltig bis:*

OA 0B oC OG

Zivilstand:* 0O ledig O verheiratet O verwitwet O geschieden O getrennt

Vorname und (Madchen-) Name des Ehegatten:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Vornamen und Geburtsdatum der Kinder:

Erlernter Beruf: Fahigkeitsausweis:

Momentane Tatigkeit:

0ja 0O nein

Funktion:
Kenntnisse

Muttersprache: schulische qut sehr gut Diplom
Fremdsprachen:* i i | |

O O O O

O O O O
Grosse: Gewicht:
Eigenes Fahrzeug:* O Velo O Mofa o Kleinmotorrad O Motorrad O Auto
FUhrerausweis:* O LKW O Mofa O Kleinmotorrad O Motorrad O Auto

Besitzen Sie einen diensttauglichen Hund? Wenn ja, welche Rasse:

Alter:

Besitzen Sie ein Postcheckkonto? Wenn ja, Nr.:

Besitzen Sie ein Bankkonto? Wenn ja, wo?

Nr.: Postcheckkonto-Nr. der Bank:

* Zutreffendes ankreuzen
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Militardienst-/Zivilschutzdienstpflichtig:* O ja Einteilung: Grad:

O nein Grund:

Sind Sie momentan bei guter Gesundheit? O ja O nein
Haben Sie in den letzten sechs Monaten Drogen konsumiert? O ja O nein
Frihere Krankheiten, Unfdlle, Behinderungen:

Sind Sie bevormundet? O ja O nein
Sind Sie verbeistandet? O ja O nein
Ist momentan eine Betreibung gegen Sie hangig? O ja 0 nein
(Selbstauskunft aus dem Betreibungsregister beilegen)

Bestehen auf lhren Namen ausgestellte Verlustscheine? O ja O nein

Allfallige Vorstrafen, Bussen (auch bedingt erlassene)?

Sind Sie zur Zeit in ein Strafverfahren verwickelt? O ja O nein

Kurzer Lebenslauf (Schulen, berufliche Ausbildung)

Bemerkungen:

Vier letzte Arbeitgeber: Firma Vollstandige Adresse Anstellungsdauer
1.

2.

3.

4.

Referenzen (inkl. vollstandiger Adresse, keine Verwandten oder Freunde)
1.

2.

3.

* Zutreffendes ankreuzen

Der/Die Unterzeichnete bestatigt, dass diese Angaben vollstandig sind und der Wahrheit entsprechen. Er/Sie ermdchtigt
die Wache AG, uber seine/ihre Person Erkundigungen einzuziehen und die oben angegebenen Arbeitgeber und
Referenzen Auskunft Giber ihn/sie abzugeben. Diese Angaben werden vertraulich behandelt.

Ort und Datum: Unterschrift:






