< .’ Lebenshilfe
Donau-Ries

wieder ein guter Tag Donau-ﬂRies-
Bewerberfragebogen fiir Aushilfskrafte und Ferienarbeiter e amin

per E-Mail an: personalabteilung@lhdon.de

Name: Vorname: Geschlecht:
] weiblich [] mannlich [] divers
Geburtsname: Religion: Staatsangehorigkeit:
Geburtsdatum: Geburtsort: Geburtsland:
Adresse: StraRe, Nr.:

Postleitzahl, Wohnort:

Telefon: Email:
Steuer-ID-Nr.: Sozialversicherungs-Nr.:
Bankverbindung Kreditinstitut: Kontoinhaber:
BAN. DE __ ____ __ _ __ _ ___ ____ __
Sonstige Kenntnisse (Sprachen, EDV, etc.): Krankenkasse:
Sind Sie gesundheitlich uneingeschrankt fiir alle Arbeiten einsetzbar? jalll] nein []

wenn nein, welche Einschrankungen bestehen?

Mogliche Zeitraume fiir Ferienarbeit oder Aushilfsarbeit (mdglichst mind. 3 Wochen zusammenhangend):

vom bis vom bis

vom bis vom bis

Waren Sie schon als Aushilfskraft/Ferienarbeiter bei den DRW tatig? jall nein []
vom bis Abteilung:

Haben Sie Verwandte in der Firma? Haben Sie Bekannte in der Firma?

Wenn ja, Name und Verwandtschaftsverhaltnis Wenn ja, Name

Derzeitige Schule/Hochschule/Fachschule/Tatigkeit:

Klasse/Studienfach/Semester:
(Bitte Schul- oder Studienbescheinigung beilegen)

Welche Tatigkeit Uben Sie nach der Aushilfstatigkeit/Ferienarbeit aus?
(Schule, Studium, Beruf):

Bestanden im laufenden Jahr bereits anderweitige Beschaftigungen (Ferienarbeit)? ja[ ] nein []
Wenn ja: vom bis Firma:

vom bis Firma:

Veranderungen in Bezug auf diese Angaben werde ich dem Arbeitgeber unverziiglich bekannt geben.

Ort, Datum Unterschrift  (bei Minderjdhrigen Erziehungsberechtigte)

Stand: 08.06.2026
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