MEGA

ANMELDUNG ZUR SCHNUPPERLEHRE

SCHULER/IN

Name

Vorname

Adresse, PLZ, Ort

E-Mail

Telefon privat

Mobile

Geburtsdatum

Nationalitat

NOTFALL-KONTAKT

Kontaktperson

Telefon

WELCHER BERUF INTERESSIERT DICH?

WIESO DIESER BERUF?

WIESO WILL ICH BEI MEGA EINE SCHNUPPERLEHRE MACHEN?

Fulle das Formular vollstandig aus und schicke es an personal@mega.ch

MEGA GOSSAU AG
Langfeldstrasse 6
9200 Gossau, Schweiz
T+4171388 9111

info@mega.swiss f&mkr /” FOKM.

www.mega.swiss



	Name: 
	welcher beruf interessiert dich?: 
	wieso dieser beruf?: 
	wieso will ich bei mega eine schnupperlehre machen?: 
	Vorname: 
	Adresse, PLZ, Ort: 
	Mail: 
	Telefon: 
	Mobile: 
	Geburtsdatum: 
	Nationalität: 
	Notfall-Kontaktperson: 
	Notfall-Telefon: 


