Praktikum fiir Schiler

PRAKTIKUM

WESTKUSTE
Zahnmedizinische/-r Fachangestellte/-r (m/w/d) 5i

Anforderungen / Bemerkungen
geeignet fur
Standort(e)

Firma / Institution
Adresse

Telefon

E-Mail

Website

Bewerbung

per Post

per E-Mail

&;

Robert-Koch-StralRe 2 Haus B, 25524 ltzehoe

Zahnarztpraxis Wefelnberg
04821 407205
info@zahnaerzte-wefelnberg.de

http://www.zahnaerzte-wefelnberg

Zahnarztpraxis Wefelnberg
Dr. Christina Wefelnberg
Robert-Koch-Stral3e 2 Haus B
25524 Itzehoe

Zahnarztpraxis Wefelnberg
Dr. Dirk Wefelnberg
Robert-Koch-Stralie 2 Haus B
25524 ltzehoe

Dr. Christina Wefelnberg
info@zahnaerzte-wefelnberg.de

Dr. Dirk Wefelnberg
info@zahnaerzte-wefelnberg.de
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