Bewerbung fur eine Schnupperlehre
als Kauffrau/Kaufmann

Personalien

mannlich weiblich
Vorname Name
Geburtsdatum
Adresse PLZ/Ort
Telefon E-Mail

Bisherige Schnupperlehren

N
b ]
<

freienbach

Weshalb interessierst du dich fir den Beruf ,Kaufmann/Kauffrau“?

Wieso mochtest du diesen Beruf kennenlernen?

Welche Informationen hast du Uber den Beruf Kauffrau/Kaufmann?

Ort, Datum & Unterschrift:

Wir freuen uns Uber dein Interesse, die Tatigkeiten des Berufes Kauffrau/Kaufmann bei
der Gemeinde Freienbach kennenzulernen. Bitte fillle dieses Formular aus und sende es
uns per Mail zu. Sobald wir deine Bewerbung fiir eine Schnupperlehre erhalten haben,

melden wir uns bei dir.

Hast du weitere Fragen, bitte kontaktiere uns. Wir geben dir gerne weitere Auskunfte:

Kim Birrer, berufsbildung@freienbach.ch, 055 416 94 00
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