FUR DEN LANDKRESS

@ MARITIMES

KOMPETENZZENTRUM
ELSFLETH gGmbH

An der Weinkaje 1
26931 Elsfleth

Tel.: +49 (0)4404 98954-0
Fax: +49 (0)4404 98954-22
E-Mail: info@marikom-elsfleth.de

Anmeldung fur Auszubildende (Schiffsmechaniker) fir Schulzeitblock und tberbetriebl. Ausbildung

Name PLZ/Ort
Vorname Str./Haus Nr.
Geb. Datum Tel. Nr.
Geb. Ort E-Mail:
Ausb. Vertr. Nr.
Schulische | FS-Abschluss | HS-Abgang | HS-Abschluss | RS-Abgang | RS-Abschluss | Gymn. Abschluss
Vorbildung D D I:l D

mannlich: |:| weiblich |:|

Unterbringung: ja|:| neinl:l

Verpflegung:

( Die erhobenen personenbezogenen Daten werden ausschliel3lich zum Zwecke der Abrechnung, Dokumentation und Archivierung

gespeichert und an die BBS-Wesermarsch weitergegeben.)

Anmeldung fir: (Bitte ankreuzen)

Zeitraum: (von bis)

Schulzeitblock 1

Schulzeitblock 2

Schulzeitblock 3

Uberbetriebl. Ausbildung: (Bitte ankreuzen)

Brandabwehr und Rettung

Metallbearbeitung

O

Anmeldende Reederei:

(Kostentrager fir
Uberbetriebl. Ausbildung,

Unterkunft u. Verpflegung)

Datum

Unterschrift/Stempel

jal:l nein |:|
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