UNIVERSITAT @ OSNABRUCK

Bewerbungsbogen Korrekturassistenz

Bitte vollstéandig ausfiillen. Unvollstandige Bewerbungen kdnnen nicht bearbeitet werden!

Name, Vorname

StralRe

PLZ Wohnort

Geburtsdatum

E-Mail

Telefon

Mobiltelefon

Steuer-ID
(11-stellig)

Examensnote
(Zeugniskopie beiftigen)

Ort, Datum Unterschrift

Vom Dekanat auszufiillen:

Ort, Datum Befurwortet durch Leiter*in der OE / Bevollméachtigte*r
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