Tel.-Nr.:

Berufsschule Rohrbach
Schulstralle 7
4150 Rohrbach-Berg

Anmeldung zum Berufsschulbesuch

Wir melden zum Berufsschulbesuch an:

Lehrling:

geboren am:

Sozialversicherungsnummer:

Wohnort:

Lehrberuf:

Lehrvertrags-Nr.:

Lehrzeit:

Gesetzlicher Vertreter:

Stralle:

PLZ, Ort:

Ausbildungsstétte:

Erwiinschter Lehrgang:

Internatsplatz notwendig: Ja[ ] Nein [_]

Datum Unterschrift + Firmenstempel des Lehrberechtigten



