C.I.F.E.,  Pognerstr. 21,  81379 München

ABENDKURS „EUROPÄISCHE UNION“

EINSCHREIBEFORMULAR

WICHTIGE INFORMATIONEN ZUR EINSCHREIBUNG

1. Das Einschreibeformular bitte an das Münchner Sekretariat des 
C.I.F.E., Pognerstr. 21, 81379 München zurückschicken.   

· Studiengebühren:

     Die Teilnahme am Abendkurs kostet:   
1. Semester



2. Semester

- für Studierende, Arbeitslose .
   95,- €   



   85,- €

- für Rentner, Teilzeitbeschäftigte
 140,- €



 120,- €

- für Berufstätige einkommensabhängig          
  280-350 €



 250-320,- €

In Sonderfällen gewährt das C.I.F.E. nach Absprache eine Reduktion der Studiengebühr.

1. Die Studiengebühren sind grundsätzlich vor Beginn des Kurses zu entrichten. 
Auf Antrag kann die Zahlung in Raten gestattet werden. (Bitte Bankauftrag vorlegen!).

2. Die Teilnehmer erhalten einen Ausweis, der bei Nachfrage vorzuzeigen ist. 


3. Gasthörer können gegen eine Gebühr nach Absprache an einzelnen Abenden 
zugelassen werden.

5.  Die Teilnahme an der schriftlichen Abschlussprüfung zum Erwerb eines Zeugnisses 
über Kenntnisse der Europäischen Union ist fakultativ.

6.  Für Firmen, Organisationen oder Verbände besteht die Möglichkeit 
eines Gruppenabonnements. (Preis nach Vereinbarung).

Folgende Personen (oder Institutionen) wären auch an dem Abendkurs interessiert und möchten das Programm sowie das Einschreibeformular erhalten:

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

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

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

zur Einschreibung bitte wenden

EINSCHREIBUNG

Name: ...................................................................................... Vorname: .............................................

Beruf: ........................................................ Staatsangeh.: ........................... Geburtsdat.: ....................

Anschrift (bitte vollständig und leserlich):

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

Mail: .......................................................................................................... Tel.: ......................................

Berufserfahrung/Studiengang: .............................................................................................................

Sprachkenntnisse: ...................................................................................................................................
Wie haben Sie Kenntnis vom Abendkurs „Europäische Union“ erhalten?

(Plakat, Handzettel, Inserat, ehemalige Teilnehmer, Internet o.ä.)

....................................................................................................................................................................
Ich verpflichte mich zur Zahlung 
der Studiengebühr von EURO  ................................. für das Winter-/Sommersemester ..............

· Ich werde die Studiengebühr für den Abendkurs per Bankauftrag bezahlen.
(CIFE, Kontonummer 0 224 929 700 bei der Dresdner Bank Bonn, BLZ 370 800 40)

· Ich beantrage die Entrichtung der Studiengebühr in Raten.

· In meiner Eigenschaft als ................................................................................................................
beantrage ich eine Ermäßigung der Studiengebühren.

· Ich habe vor, nicht an dem ganzen Programm, sondern als Gasthörer an einzelnen 
Ver​anstaltungen teil​zunehmen und die entsprechenden Gebühren (nach Absprache) 
pro Veranstaltung zu entrichten.
Ich melde mich bereits für folgende Veranstaltungen an (Themen/Daten):

      .............................................................................................................................................................
      .............................................................................................................................................................
      .............................................................................................................................................................
Datum: ................................. Unterschrift: ............................................................................................


















