THEATER
HEILBRONN
Bewerbungsformular fur Schiler-Praktika

Bitte fullen Sie das Formular vollstdndig am PC aus, speichern Sie es unter Inrem Namen auf
Ihrem PC und senden Sie es im Anschluss an bewerbung@heilbronn.de. Vielen Dank!

Name, Vorname:

StralRe/Hausnr.:

PLZ/Ort:

Telefon:

E-Mail:

Geburtsdatum:

Name der Schule:

Termin Praktikum: von bis

Wo méchten Sie ein Praktikum absolvieren? Bitte kreuzen Sie eine Abteilung an.

Dekoration
Buhnenmalerei
Requisite
Schlosserei
Schreinerei

00000

E-Mail zum Versand offnen

Interner Vermerk (vom Theater Heilbronn auszufillen)

O Zusage O Absage O Sonstiges:
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