Pflegedirektion
Standort Wels / Grieskirchen
FO ,,Bewerbungsformular Praktika Pflege”

Wels-Grieskirchen

‘A, Klinikum

Bewerbungsformular fiir Praktika im

Pflegebereich

Personliche Daten:

Notfallkontakt:

Familienname: Vorname:

Telefonnummer: weiblich mannlich

Adresse: Geburtsdatum:
Sozialversicherungsnummer:

E-Mail: Ausbildungsstatte:

Kontaktperson Ausbildungsstatte:

Daten zum gewiinschten Praktikum:

Bevorzugter Standort: Wels

Grieskirchen

Bevorzugter Zeitraum:

Praktikumsdauer in Stunden:

Bezeichnung der Ausbildung:

Freie Tage/Schultage wahrend der Praktikumszeit:

Bei Schnupperpraktikum — bevorzugtes AusmaR:

1Tag

2 Tage

3 Tage
Stunden pro Tag:

Gewiinschter Fachbereich, in dem das Praktikum absolviert werden mochte:

Klinikum Wels-Grieskirchen GmbH
Eine Einrichtung der Kreuzschwestern
und Franziskanerinnen
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