WOODTLI SCHULEN

Wo die Medizin zur Schule geht

ANMELDEFORMULAR
BERUFSBEGLEITENDE
UMSCHULUNG ZUR
PRAXISGEHILFIN

Fur eine Anmeldung benétigen wir folgende Unterlagen:
__ Anmeldeformular

_ Kopie Berufsabschluss

_ Curriculum Vitae

2 Passfotos

IHRE PERSONLICHEN ANGABEN

NAME

VORNAME

STRASSE/NR.

PLZ/ORT

TEL. PRIVAT

NATEL

E-MAIL

GEBURTSDATUM

BERUFSABSCHLUSS

DATUM UNTERSCHRIFT

Mit der Unterschrift auf diesem Anmeldeformular bestatige ich, dass ich die Bedingungen in der Weiterbildungs-
broschtre sowie die aktuellen Preise zur Kenntnis genommen habe und mich mit diesen einverstanden erkldre.

ANMELDEDOSSIER MIT ALLEN UNTERLAGEN EINSENDEN AN:
WOODTLI SCHULEN ZURICH AG, LAGERSTRASSE 1, 8021 ZURICH

UPG/09.1



