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Personalfragebogen     Eintrittsdatum: ................................ 
(Zur Erstellung eines Anstellungsvertrages) 
 
Bewerbung als.............................................. Salon...................................... Lohn Fr. ......................................... 
 
Name............................................................   Vorname................................   Zivilstand ...................................... 
 
Strasse............................................................  Plz/Ort.....................................   Tel  P ............................................. 
 
Heimatort.......................................................  Nationalität............................  Tel G ............................................. 
 
Geburtsdatum.................................  Liegt eine Schwangerschaft vor? Ja �  Nein � Anzahl Kinder  ...............  
 Sind Sie in ärztlicher Behandlung? Ja � Nein � Alter: .........  .........  ........ 
 
Besuchte Schulen: ............. Jahre Primar ............... Jahre Real ............... Jahre  Sekundarschule 
 ............. Jahre andere .................................. Ausländerausweis? (A,B,C)  
.......................... 
     Kopie an VW! 
Muttersprache: .............................. Fremdsprachen ........................ AHV.Nr. ....................................... 
 
Berufliche Tätigkeit: Lehre als Coiffeur/Coiffeuse 
 

     Fachrichtung Damen  � vom............................... bis.................................... 
 
Lehrbetrieb Salon................................................................. Ort..................................................................................... 
   

Inhaber.............................................................. Tel (.......)..................................... 
 
     Fachrichtung Herren   � vom............................... bis.................................... 
Lehrbetrieb  Salon.................................................................. Ort..................................................................................... 
 
  Inhaber.............................................................. Tel (.......)..................................... 
      
     Abschlussprüfung Damen: Datum.......................    Herren :  Datum ......................... 
      Bitte Kopie des Fähigkeitsausweises beilegen 
     Meisterprüfung Damen: Datum.......................    Herren :  Datum ......................... 
 

Andere Ausbildung: 
 

....................................................................... vom............................... bis.................................... 
 
....................................................................... vom............................... bis.................................... 
 

Berufliche Kariere: 
 

Tätig als.................................................... vom............................... bis.................................... 
 
Tätig als.................................................... vom............................... bis.................................... 
 
Tatig als.................................................... vom............................... bis.................................... 
 
Besondere Fähigkeiten: 
 

Langhaar � Hochsteckfrisuren � Haarschneiden � Damen � Herren � 
Bartschneiden � Manicure � Make up � Personalführung � Managing � 
 
andere..................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................. 
Empfehlung: 
 

Inserat � In welcher Zeitung ............................................................................................................... 
Coiffina-Mitarbeiter � Name .................................................................................................................................. 
Sonstiges � ............................................................................................................................................. 
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Kontaktperson: Name.................................................... Vorname ................................................................. 
 
Anfahrt: Oeffentl. Verkehrsmittel     �      /       Auto    �  


