Ste”enprOflI \ kommunale

arbeitsforderung

ortenaukreis

Auftraggeber Datum:

Faxhotline: 0781 805 9444

Stellenbeschreibung

Anzahl der Stellen: | Zu besetzen ab:

Fuhrerschein: [] Klasse:

Ater: b
Einsatzortt 'Montage:ja [] nein(] |
Arbeitszeit: von bis iSchicht nein[] 2-[]3-[]4-[]Nacht[] |
Befristet (J 'Unbefristet (] |
Verdienst:

Art der Bewerbung:

Kommunale Arbeitsforderung Ortenaukreis Tel: 0781- 805 1515
mailto:firmenbetreuung@ortenaukreis.de

Formular zuriicksetzen Formular drucken Formular senden
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