
Studienbeginn: Vollzeit Teilzeit

Frau Mann

Vorname: 

Geburtsort/-land: 

Familienstand:

Berufsbegleitend (verkürzt)

Persönliche Daten:

Name: 

Geburtsdatum: 

Staatsangehörigkeit: 

Straße, Nr.:

PLZ, Ort:

Bundesland:

Telefon:

Mobil:

E-Mail:

höchster Schulabschluss:

Abschluss erworben im (Monat/Jahr): 

abgeschlossene Ausbildung zum/zur:

Abschluss erworben im (Monat/Jahr): 

Berufserfahrung nach der Ausbildung in Monaten: 

Falls ohne Ausbildung:

Einschlägige Berufstätigkeit in Monaten:

Ort, Datum: Unterschrift:

Bewerbungsbogen

Hiermit melde ich mich verbindlich für das Studium zum/zur Staatlich geprüften Betriebswirt/in 
an der Fachakademie für Wirtschaft der Mittelstandakademie Bayern an.
(Meine Zeugnis- und Tätigkeitsnachweise zur Überprüfung der Zugangsvoraussetzungen füge ich in Kopie bei/reiche ich nach. Die endgültige Aufnahme 
erfolgt nach Vertragsunterzeichnung.)
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Divers

Schule und Ausbildung:
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