
Klaus Unglaub

Kanzlei für Arbeitsrecht

Königstrasse 15, 90402 Nürnberg

Telefon: 0911/3943433   Telefax: 0911/3943432 

E-Mail: info@unglaub-recht.de
Webseite:   http://www.unglaub-recht.de

Schwerpunkte:

- Arbeitsrecht

Korrespondenzsprachen:

- Deutsch
- Englisch

 

Geboren im Jahre 1971 in Nürnberg

Meine Ausbildungsstationen:

-Martin-Bahaim-Gymnasium Nürnberg
-Friedrich-Alexander-Universität Erlangen: Rechtswissenschaften
-Referendariat am OLG Nürnberg
-selbständiger Anwalt in Nürnberg

Rufen Sie mich an  oder schicken Sie mir  eine e-mail mit Ihrem Rechtsproblem. Eine Online-Anfrage bietet Ihnen die
Möglichkeit eine erste Einschätzung zu Ihrem Rechtsproblem zu bekommen.

Erreichbarkeit:

Besonders gut bin ich zu erreichen werktags zwischen 10 Uhr und 19 Uhr.

Eine Erstberatung biete ich für 120 EUR (incl. 19 % Ust.) an.

Lage:
-die Kanzlei liegt direkt gegenüber dem Karstadt Eingang/Königstrasse in der dritten Etage
-erreichbar über U-Lorenzkirche
-Parkmöglichkeiten im Parkhaus Katharinenhof bzw. Lange Gasse bzw. Insel Schütt (Karstadt-Parkhaus)
-zu Fuß: ca 5  Minuten vom Bahnhof Richtung Lorenzkirche

Ich freue mich auf ein persönliches Gespräch mit Ihnen.

Ihr RA Klaus Unglaub

PS: Mehr Informationen finden Sie vorab unter www.unglaub-recht.de

http://www.experten-branchenbuch.de/
mailto:info@unglaub-recht.de?subject=Anfrage%20%C3%BCber%20Experten-Branchenbuch.de
http://www.unglaub-recht.de


Notizen

Nehmen Sie diesen Bogen mit zu  Klaus Unglaub!

Schreiben Sie hier alle wichtigen Daten für Ihren Termin vor Ort zur Vorbereitung auf.

Ihre Adressierung:

Vorname, Nachname: _________________________________________
Straße, Nr.: _________________________________________
PLZ, Ort _________________________________________
 
Telefon _________________________________________
Handy _________________________________________
E-Mail _________________________________________

Termin vereinbart am: _______________________ Uhrzeit: _______________________

Sind Sie rechtsschutzversichert?       Ja / Nein

Name der Versicherung: _________________________________________
Ihre Versicherungsnummer: _________________________________________

Darstellung Ihres Problems:

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

Sonstige Notizen:

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

http://www.experten-branchenbuch.de/

