Kosmetikakademie IK

fur Kosmetik & Med. FuBBpflege

Inhaberin & Direktorin: Irina Keil, GroRe Str. 128, 27283 Verden

ANMELDUNG

Zur 6-Monatigen Berufsausbildung als Fachkosmetiker/
in, Visagist/in & Wellness-Therapeut/in

Module zur Visagist & Wellness-Therapeut werden wahrend der Weiterbildung bekanntgegeben.

Tagesausbildung:
Gebiihren: Unterrichtszeiten Tagesausbildung:
Ausbildungsgebiihr insgesamt ........................... € 6000,00 Mo., Mi., Do. 9:00- 12:30 Uhr
Priifungsgebiihr zahlbar vor der Priifung.......... € 250,00 Unterrichtwochenende Beginn:
Nebenkostenpauschale..................ccovevenenennn. € 250,00 Sa., So. 9:00-14:30 Uhr

Zahlungsweise:

Ich zahle die Ausbildungsgebiihr wie folgt:
e Reservierung in H6he 150,00 Euro sofort zahlbar
e Insgesamt vor dem Ausbildung
e In 6 Monatsraten je 1000,00 ab Beginn der Ausbildung

Name: Vorname:

Geburtsdatum: Geburtsort: Staatsangehorigkeit:
PLZ/Wohnort: Stasse: Nr.:
Tel: Handy: bisheriger Beruf:

Die Anmeldung verpflichtet zur Zahlung der vollen Lehrgans- und Priifungsgebiihr, auch wenn die Schiiler/in die Ausbildung verspatet beginnt, vorzeitig abbricht od. iiberhaupt nicht
aufnimmt. Bei der Krankheit, kann der Unterricht in einem spateren Lehrgang unter voller Anrechnung der gezahlten Gebiihren nachgeholt werden. §626 BGB bleibt hiervon unberihrt.
Eine Kundigung bedarf der Schriftform.

Ort, Datum Unterschrift der Teilnehmerin / des Teilnehmers


nbausleihe
Durchstreichen


