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Anmeldeformular Kurse 2024

Ich melde mich definitiv fiir folgenden Kurs an:

Kursnummer™:

Kursbezeichnung:

* unbedingt Kursnummer angeben

Personliche Angaben

Anrede O Frau O Herr

Familienname

Vorname

Strasse, Nr.

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Ausweis ON OF(VA) OF(FL) OoB(FL) OB OC OL OS OCH Oandere

Telefon mobile

Telefon privat

E-Mail

Die Anmeldung ist verbindlich. Nach Ablauf der Anmeldefrist erhalten Sie
eine Anmeldebestatigung und eine Rechnung fiir den Kurs.

Mit der Anmeldung akzeptiere ich die Allgemeinen Geschaftsbedingungen.

Datum, Unterschrift

Bitte frankieren und einsenden an:
isa — Fachstelle Migration, Speichergasse 29, 3011 Bern, 031310 12 70

Falls das Kursgeld von einem Sozialdienst/Hilfswerk iibernommen wird, miissen Sie sich
selbstidndig und fristgerecht um eine Kostengutsprache bei lhrer Kontaktperson kiimmern.
Bitte geben Sie uns die Kontaktadresse lhrer Betreuungsperson an:

Institution

Adresse

Kontaktperson

E-Mail

Telefon
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