
Bildungskooperation Mfr. GmbH, Königswarterstr. 16, 90762 Fürth 
 
 
 

Anmeldung zur 
Qualifizierung im 
Projekt „piú“   
 
 

 
Name    ......................................................................  

         

Vorname  ...................................................................... 

 
Straße  ......................................................................     

 

PLZ/ Ort  ....................................................................... 

 

Telefon .....................................................   e-mail..................................................................   

 

Geb.datum  ..........................................  

 

Anzahl der Kinder  ...............  Alter der Kinder    .......................................... 

 

Ausbildung/ Berufsabschluss/ Studium als  wann 

 

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

 

letzte Tätigkeit  ..................................................     Berufsunterbrechung seit .................. 

 

Berufserfahrung : ...........................    Jahre 

 



Bildungskooperation Mfr. GmbH, Königswarterstr. 16, 90762 Fürth 

Berufswunsch:  ............................................................................................................ 

 

Rechtlicher Status: 

Erziehungsurlaub   ❏  

Hausfrau    ❏  

Arbeitslos gemeldet  ❏  

Sonstiges:   

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

 

Haben Sie ein ruhendes Arbeitsverhältnis? 

ja ❏    nein ❏  

 

Anmeldung zum piú-Kurs  

 

Kurs B  ❏ (Herbst 2009)  

Kurs C   ❏ (Frühjahr 2010  )  

 

 

 

 

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

Ort, Datum      Unterschrift 


