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Angaben zur Person 

Name, Vorname  

Straße, Hausnummer  

Postleitzahl, Ort  

Telefon privat  

Telefon beruflich  

Email  

Geburtsdatum  

 

Angaben zur beruflichen Tätigkeit 

Studienabschluss als  

Universität/ Hochschule, Ort   

Jahr des Studienabschlusses  

aktueller Arbeitgeber  

Beschäftigungsstelle (Name, Anschrift)  

 

 

beschäftigt als  

beraterische/ therapeutische 
Fortbildungen 

 

anderweitige Berufsqualifikationen  
 

______________________________________                        _________________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift 

Anmeldung an:  
htw saar 
z.Hd. Manuel Freis 
Postfach 65 01 34 
D-66140 Saarbrücken 
manuel.freis@htwsaar.de 


