
ANMELDEFORMULAR für die Absolvierung einer Schnupperlehre als  

Kauffrau/Kaufmann bei der  
 

 Stadtverwaltung 4800 Zofingen  Gemeindeverwaltung 4852 Rothrist 

 Gemeindeverwaltung 4663 Aarburg  Gemeindeverwaltung 5745 Safenwil 

 Gemeindeverwaltung 4805 Brittnau  Gemeindeverwaltung 4802 Strengelbach 

 Gemeindeverwaltung 4853 Murgenthal  Gemeindeverwaltung 4803 Vordemwald 

  Gemeindeverwaltung 4665 Oftringen  

(gewünschte Verwaltung bitte ankreuzen) 
 

Name 

 .......................................................................  

Vorname 

 ................................................  

Adresse / Wohnort 

 .......................................................................  

 .......................................................................  

Geburtsdatum / Heimatort 

 ................................................  

 ................................................  

Telefon / E-Mail 
 
 .......................................................................  

 .......................................................................  

Schule / Klasse / Klassenlehrer 
 
 ................................................  

 ................................................  

Wunschtermine:  
(bitte mind. 2 angeben)  ...........................................................................................  
 
  ...........................................................................................  

 

Bitte beantworte folgende Fragen:  
 

Weshalb hast du Interesse am kaufmännischen Beruf? 

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

Weshalb möchtest du deine kaufmännische Lehre auf der Gemeinde- oder Stadtverwal-
tung absolvieren? 

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  



 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

In nachstehenden Betrieben habe ich bereits „geschnuppert“ 

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

Beabsichtigst du noch andere Schnupperlehren im kaufm. Bereich zu absolvieren? – 
Wenn ja, in welcher Branche? 

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................  

Beilage 

­ Kopie der letzten zwei Semesterzeugnisse 
 
 
Ort und Datum:  .............................................  Unterschrift:  ....................................  
 

Anmeldung bitte an die gewünschte Gemeinde- oder Stadtkanzlei retournieren 

(Weitere Auskünfte erteilen gerne die nachstehenden Kontaktpersonen) 

 

Gemeinde Person Telefon E-Mail 

Aarburg Silvia Wilhelm 062 787 14 29 silvia.wilhelm@aarburg.ch 

Brittnau Denise Woodtli 062 745 14 00 denise.woodtli@brittnau.ch 

Murgenthal Nadja Linguanotto 062 917 00 17 nadja.linguanotto@murgenthal.ch 

Oftringen Monique Scala 062 789 82 04 monique.discala@oftringen.ch 

Rothrist Stefan Jung 062 785 36 11 stefan.jung@rothrist.ch 

Safenwil Martin Haller 062 789 33 10 martin.haller@safenwil.ch 

Strengelbach Alexandra Lienhard 062 746 03 10 alexandra.lienhard@strengelbach.ch 

Vordemwald Jasmine Roth 062 746 80 22 jasmine.roth@vordemwald.ch 

Zofingen Srei Belser 062 745 72 13 sreipou.belser@zofingen.ch 
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