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AAAAAAAAnnnnnnnnmmmmmmmmeeeeeeeelllllllldddddddduuuuuuuunnnnnnnngggggggg    
    
    

für den Lehrgang zur Vorbereitung auf die Meisterprüfung: 
 
 
 

����    Herbst/Winter 2011 

����    Frühjahr/Sommer 2012   ����    Herbst/Winter 2012 

 
  

����    Block 1: Teile I und II  ����    Block 2: Teile III und IV 
 
 

Kursdauer:  von _________________    bis: __________________ 
 
 
 

����    mit Internat / Reservierung                     ����    ohne Internat 
 
 

Name, Vorname:______________________________________________ 

Geburtsdatum:______________Geburtsort:________________________ 

PLZ, Wohnort:________________________________________________ 

Straße:______________________________________________________ 

Tel.:_______________________Handy:____________________________ 

 

Beruf:____________________________ 
 

Erklärung:Erklärung:Erklärung:Erklärung:    
Ich bestätige durch meine Unterschrift, dass die Angaben 
bezüglich der Gesellenzeit wahrheitsgemäß sind. Gegenüber der 
Handwerkskammer Arnsberg sind bei Lehrgangsbeginn die 
entsprechenden Nachweise vorzulegen. 
 
 
 
___________________________                ____________________________ 

Ort, Datum              Unterschrift 
 


