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Anmeldung fiir die Weiterbildung zum/r

Fachmonteur/in VSSM

An der Technischen Fachschule Bern

Lehrgang
[12022/2023

Angaben zur Person

Name

Vorname

Strasse/Nummer

PLZ/Ort

Telefon E-Mail

Geburtsdatum Heimatort

Staaatszugehorigkeit Muttersprache

Sozialversicherungsnummer

Wenn Rechnung an Betrieb

Betrieb

Name/Vorname Kontaktperson

Strasse/Nummer

PLZ/Ort

Telefon E-Mail

Ich erfiille mindestens eine der folgenden Vorraussetzungen
Schreiner/in EFZ mit einem Jahr Berufserfahrung
Schreinerpraktiker/in EBA mit finf Jahren Berufserfahrung, davon
drei in der Montage

DAnge[ernte/r Monteur/in mit zehn Jahren Berufserfahrung, davon
finf Jahre in Montage

Ich habe die allgemeinen Geschaftsbedingungen zur Kenntnis genommen und melde mich hiermit fiir den Kurs an.

Ort/Datum

Unterschrift

- Bitte Kopie des Fahigkeitszeugnisses, des Notenblattes, des AHV-Ausweises und des amtlichen Ausweises (Vorder-
und Riickseite] einreichen.

- Anmeldung senden an:
Sekretariat Innenausbau, Technische Fachschule Bern, Lorrainestrasse 3, 3013 Bern

Eine Institution des Kantons Bern



