ANMELDUNG/BEWERBUNG

Zur Teilnahme am ,Heavy Metal Praxiscamp — TRADITION MEETS MODERN TECHNICS*
vom 11. bis 16. August 2025 in Darmstadt melde ich folgenden Auszubildende(n)/
Mitarbeiter/in an:

TEILNEHMER/IN:

Name. ................................................ Vorname: ................................................ GeburtSdatum: .....................................
St e POt e
E-Mail: Mobil:

Lehrjahr: B 2. Lehrjahr [ 3. Lehrjahr [ Gesellenbrief
Gut/sehr gut in: [ Sozialverhalten [ Arbeitsverhalten [ Fachkompetenz [ Berufsschulnoten
[0 Zwischen-/Gesellenprifungsergebnis [ soziales Engagement

@ mannlich & weiblich [ divers  Konfektionsgrole T-Shirt:
[l normale Kost [ vegetarische Kost [ vegane Kost [ kein Schweinefleisch

[ Intoleranzen

AUSBILDUNGSBETRIEB/FIRMA:

BT INnUNG/LIV.
SUale Pl OTt
Tel ...................................................................................... MObll ...........................................................................................
E-Mail

Teilnehmergebuhr: 299,- € pro Person.
Bei kurzfristigen Absagen (ab 14 Tage vor Lehrgangsbeginn) wird eine Bearbeitungs-/Stornogebiihr von 199,- € berechnet!

Datum/Stempel und Unterschrift:

Im Rahmen der Veranstaltung gemachte Fotos und Videos werden zur Offentlichkeitsarbeit in der Presse und bei Printprodukten, im Internet, Social Media etc.
genutzt. Die Nutzung erfolgt zeitlich unbegrenzt und auch in der allgemeinen Offentlichkeitsarbeit fiir den Verband Farbe Gestaltung Bautenschutz Hessen.
Mit meiner Anmeldung stimme ich obigen Gegebenheiten zu.

: : Verband Farbe Gestaltung Bautenschutz Hessen
ANMELDUNG/BEWERBUNG AN: Kettenhofweg 14-16, 60325 Frankfurt

ingeborg.totzke@farbe-hessen.de % Tel. 0699712130, Fax. 069 172554

X

N
IElaersb;f;nGestaltung Bautenschutz Sto I I I I Stiftung

. ' Verband

Fotos: Sto-Stiftung / pivopix / Christoph GrofRe
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