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Universität Bern, Abt. Unternehmensführung und Entrepreneurship,  
Direktor: Prof. Dr. Artur Baldauf,  
Engehaldenstrasse 4, CH-3012 Bern  

CERTIFICATE OF ADVANCED STUDIES IN ENTREPRENEURSHIP 
DER UNIVERSITÄT BERN: 

ANMELDEFORMULAR 

Wir bitten Sie, alle untenstehenden Felder auszufüllen. 

1. Personalien

Name 

Vorname 

Adresse Privat 

Adresse Geschäft 

Tel. Privat 

Tel. Geschäft 

Tel. Mobil 

E-Mail

Website 

Geburtsdatum/-ort 

Nationalität 

Heimatort 

Matrikelnummer* *bitte auch angeben, wenn Sie sich aktuell nicht mehr im Studium befinden (Matrikelnummer ist lebenslänglich gültig)

AHV-Nummer 



Seite 2/6 

Tel  +41 (0) 31 684 53 39 

Tel  +41 (0) 31 684 53 31 

www.entrepreneurship-bern.ch 

Entrepreneurship Center 

Abt. Unternehmensführung 

Engehaldenstrasse 4 

CH-3012 Bern 

Entrepreneurship Center 

2. Aus- und Weiterbildungen

Obligatorischer Schulabschluss (ohne Primarschule) 

Schule, Ort 

Abschlussdatum 

Universität/ Fachhochschule / Höhere Fachschule 

Ort 

Hauptfach, Nebenfach 

Dauer von-bis 

Abschluss 

Weiterbildungen in letzter Zeit 

Institution 

Dauer von-bis 

Abschluss 

Institution 

Dauer von-bis 

Abschluss 



Seite 3/6 

Tel  +41 (0) 31 684 53 39 

Tel  +41 (0) 31 684 53 31 

www.entrepreneurship-bern.ch 

Entrepreneurship Center 

Abt. Unternehmensführung 

Engehaldenstrasse 4 

CH-3012 Bern 

Entrepreneurship Center 

3. Beruflicher Werdegang

Institution 

Dauer von-bis 

Funktion(en) 

Institution 

Dauer von-bis 

Funktion(en) 

Institution 

Dauer von-bis 

Funktion(en) 

Institution 

Dauer von-bis 

Funktion(en) 

4. Sprachkenntnisse

Mutter- 
sprache 

Sehr 
gute 

Gute Grund-
kenntnisse 

Deutsch 

Englisch 

Französisch 

Andere Sprache 

Andere Sprache 



Seite 4/6 

Tel  +41 (0) 31 684 53 39 

Tel  +41 (0) 31 684 53 31 

www.entrepreneurship-bern.ch 

Entrepreneurship Center 

Abt. Unternehmensführung 

Engehaldenstrasse 4 

CH-3012 Bern 

Entrepreneurship Center 

5. Ausserberufliche Aktivitäten

6. Motivation, Erwartungen, Planung

a) Was interessiert Sie an den Weiterbildungsinhalten des CAS in Entrepreneurship besonders?

b) Wo sehen Sie bei sich die grössten Entwicklungspotenziale in Bezug auf die Studienmodule?
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c) In welchen Bereichen/Fragen denken Sie einen Beitrag (Erfahrungen, Ideen, vertieftes Wissen) in
den Lehrgang einbringen zu können?

d) Was beabsichtigen Sie mit dem Erlernten bewirken zu können?

7. Informationsquellen über den CAS in Entrepreneurship

Wie sind Sie auf den CAS in Entrepreneurship aufmerksam geworden? Welche Informationsquelle 
hat Ihren Entscheid zur Anmeldung am stärksten beeinflusst? 

       Empfehlung durch 
       Vorgesetzte(n) 

Informationsanlass Werbung ÖV 
Ort/Linie: 

       Broschüre 
CAS in Entrepreneurship 

        Webseite  
Entrepreneurship Center 

Anderes: 

Welche Informationsquelle hat Ihren Entscheid zur Anmeldung am stärksten beeinflusst? 

       Empfehlung durch 
       Vorgesetzte(n) 

Informationsanlass Werbung ÖV 
Ort/Linie: 

       Broschüre  
CAS in Entrepreneurship 

        Webseite  
Entrepreneurship Center 

Anderes: 
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8. Beilagen

Wir bitten Sie, mit der Anmeldung folgende Dokumente einzureichen:
• Kopien Ihres Studienzeugnisses, Ihrer Arbeitszeugnisse sowie allfällige weitere Zeugnisse

und Abschlüsse
• ein elektronisches Portraitfoto in guter Qualität
• eine Pass oder ID Kopie von Ihnen

9. Kandidatenauswahl, Studiengebühren

Die Studien- und Programmleitung wählen die CAS ENTR-Kandidat/-innen aufgrund der eingegange-
nen Unterlagen sowie der je nach Anmeldestand stattfindenden Kanditat/-inneninterviews aus. 

Das Kursgeld über CHF 12‘900.- für den CAS-Studiengang ist einmalig im Voraus zu bezahlen. Die 
Rechnungsstellung erfolgt mit Datum Anmeldeschluss. Einbezahlte Kursgelder werden nicht rücker-
stattet. 

Die Rechnung bitte an die:     Private Adresse       Geschäftsadresse senden. 

Ein Rückzug vor dem Anmeldeschluss ist ohne Kostenfolge möglich. Bei einer Abmeldung nach An-
meldeschluss wird das Kursgeld für den gesamten Studiengang in voller Höhe in Rechnung gestellt. 
Wenn für die abgemeldete Person ein Ersatz gefunden werden kann, wird ein Verwaltungskostenan-
teil von CHF 100.- in Rechnung gestellt. Der Abschluss einer Annullationskostenversicherung ist den 
einzelnen Teilnehmenden überlassen. 

10. Unterschrift

Ich bestätige hiermit, dass alle oben angegebenen Daten korrekt sind und dass ich mit den übrigen 
erwähnten Bedingungen einverstanden bin:  

Ort, Datum: Unterschrift: 

Formular drucken Formular speichern 
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