Bewerbung zur Ausbildung als staatlich anerkannte/r
Heilpadagoge/in in Teilzeitform (berufsbegleitend)

ab Schuljahr

an den
EVANGELISCHEN FACHSCHULEN OSNABRUCK

IBURGER STRASSE 183, 49082 OSNABRUCK

Name: Vorname:
Geb.-Datum: Konfession:
Strale: Tel.-Nr.:
PLZ/Wohnort: Email:

Derzeitige Arbeitsstelle:

Erreichte Schulabschliisse (ausfiillen)

Abitur/FHS-Reife ___ Schulart: Wann?
erw.Sek.-I: Schulart: Wann?
Sek.-I: Schulart: Wann?
Berufsb. Schule ___ Schulart: Wann?

Berufsausbildung:

Berufliche Tatigkeit als: von: bis:
von: bis:
von: bis:

Dieser Bewerbung fligen Sie bitte unbedingt bei:

1. tabellarischer Lebenslauf

2. beglaubigte Kopien lhrer Schulabschliisse / Studienabschliisse

3. beglaubigte Kopien Ihrer Berufsausbildungen

4. Nachweis Uber die beruflichen Tatigkeiten (hauptberufliche und einschlagige Berufspraxis
mit Stundenumfang)

5. 2 Lichtbilder

Ort, Datum Unterschrift (Bewerber/in)

&~ Bitte schicken Sie uns diesen Bewerbungsbogen mit den Anlagen zu.
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Datenschutz

Ihre Angaben sind freiwillig. Ihre Daten werden ausschlie3lich zur Durchfiihrung Ihres
Bewerbungsverfahrens genutzt. Sie werden nicht an Dritte weitergegeben. Nach Abschluss des

Verfahrens erhalten Sie lhre Daten zuriick.

Wenn Sie wissen wollen, welche Daten wir Giber Sie speichern oder wenn Sie wollen, dass wir Ihre Daten
I6schen, dann wenden Sie sich bitte an Frau Ulrike Klaefker, Iburger Stral3e 183, 49082 Osnabriick.

Bitte bestatigen Sie hier schriftlich, dass Sie der Verarbeitung und Speicherung Ihrer Daten
zustimmen.




