DSM Fine Chemicals Austria

DSM Fine Chemicals Austria Nfg GmbH & Co KG, St.-Peter-Strasse 25, A-4021 Linz

BEWERBUNGSBOGEN

Wir freuen uns Uber lhr Interesse an einer Tatigkeit in unserem Unternehmen.
So wie Sie sich vermutlich schon Uber uns informiert haben, wollen wir uns
Uber lhre Person und lhre Kenntnisse ein Bild machen. Dieser Bogen soll uns
helfen, ein fiir Sie geeignetes Aufgabengebiet zu finden.

ALLGEMEINE PERSONALDATEN

Zuname
Geburtsname
Geburtsdatum Geburtsort

Staatsburgerschaft(en)

DSM

Vorname
Titel, akad. Grad
Sozialversicherungsnummer

Religionsbekenntnis

Wohnadresse

Telefon
Zweitadresse

Telefon
FAMILIENSTAND ledig verheiratet seit

geschieden |:| seit verwitwet seit

EHEGATTE(IN) / LEBENSGEFAHRTE(IN)
Zuname / Vorname Geburtsdatum
KINDER
Zuname / Vorname Geburtsdatum

\*7



Prasenzdienst Zivildienst

I:l :l abgeleistet von / bis

nicht abgeleistet, weil zuruckgestellt bis

untauglich

sonst. Griinde,
bitte anfihren

Behindert (beglinstigt nach dem Behinderteneinstellungsgesetz) Ja Nein I:l

SCHUL- UND BERUFSBILDUNG

Pflichtschule

von / bis
Lehrberuf Fachrichtung Ort
von / bis LehrabschluBprifung am
Berufsbildende Fachrichtung Ort
Schule
(HASCH, Techn, Fachschule, von / bis Reife-/Meisterprifung am
, , Werkmeisterschule)
Allgemein bildende  Schultyp Ort
hoéhere Schule
von / bis Reifepriufung am
Universitat Studienrichtung Ort
bzw.
Hochschule Studienzweig von / bis

Datum der Sponsion / Promotion

sonstige internationale
Schul- und
Berufsausbildung

BESONDERE KENNTNISSE UND BERUFLICHE WEITERBILDUNG

Fremdsprachen Schule Kurs Auslandsaufenthalt

] [ ]
[ ] []
[] []

OO0



EDV / PC Ja Welche
Nein |:|

FUHRERSCHEIN Ja Nein Gruppe(n)

B ESO N D E R E LE H R GAN G E U N D K E N NTN I SS E (z.B. Maschinschreiben, Stenographie, Export-Lehrgang, Schweilen, Kranfiihrer, Staplerschein, Erste Hilfe etc.)

BISHERIGE BESCHAFTIGUNGEN

von / bis Tatigkeit
Arbeiter |:| Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter |:| Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter |:| Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter |:| Angestellter |:| Firma / Ort
von / bis Tatigkeit
Arbeiter I:l Angestellter |:| Firma / Ort
SONSTIGES

Stehen Sie derzeit in einem aufrechten Arbeitsverhaltnis? Ja |:| Nein I:l

Warum mochten Sie sich verandern?

Welches Aufgabengebiet interessiert Sie?

Zu welchem Termin kdnnen Sie friihestens eintreten?



Bereitschaft zu voribergehendem Auslandsaufenthalt?

Bereitschaft zum Schichtdienst?

Welches Bruttoeinkommen stellen Sie sich vor?

Zuletzt bezogenes Bruttoeinkommen?

Haben Sie sich bereits friher in unserem Unternehmen beworben?

wenn ja, wann

Waren Sie bereits friher in unserem Unternehmen beschaftigt?

wenn ja, wo / wann als

Sind Verwandte in unserem Unternehmen beschaftigt?

wenn ja, wo als

Grad der Verwandtschaft

Uben Sie eine Nebenbeschaftigung aus?

wenn ja, welche

Wie sind Sie auf unser Unternehmen aufmerksam geworden?

Stellenanzeige welche
Fach- oder Berufsmesse welche
Sonstiges

Sind Sie damit einverstanden, daR Ihre Bewerbungsunterlagen auch an
andere Unternehmen des DSM Konzerns weitergeleitet werden?

Ja

5[]

Ja|:|

Ja|:|

Ja

Ja|:|

Ja

Nein

Nein

Nein

Nein

Nein

Nein |:|

Wir danken fur das sorgfaltige Ausfillen dieses Bewerbungsbogens. Zu einem etwaigen Gesprachstermin

sind Foto und Zeugniskopien mitzunehmen.

Datum Unterschrift
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