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Kursanmeldung                                      

 
verbindlich abgeschlossen zwischen der/dem nachfolgend genannten Kursteilnehmer und der  
Kosmetikschule Jäger GmbH 
 
¨ Herr   ¨ Frau   

 
Name _______________________________ Vorname ____________________________________ 
 
Geburtsdatum______________ Geburtsort ___________________ Staatsangehörigkeit ___________ 
 
Straße ______________________________  PLZ / Wohnort ________________________________ 
 
Telefon _______________________ Fax _______________________ Mobil_____________________ 
 
eMail ________________________________ 
 
Auf die Kosmetikschule bin ich aufmerksam geworden durch __________________________________ 

 
 
Kursort:  ¨ Darmstadt   
 
 
Kursbezeichnung: ___________________________ 
    
 
 
Termin:  am:___________________________ 
   Termine bitte aus der Kursübersicht übernehmen  
 
 
Kursgebühr   €____________________ (Mwst. befreit) 
 

 

 
Mit Eingang Ihrer unterschriebenen Anmeldung, sind Sie verbindlich für den Kurs angemeldet.  
Sie erhalten nach Eingang Ihrer Anmeldung eine Anzahlungsrechnung über  € 80.-   
Ca. 3 Wochen vor Kursbeginn erhalten Sie die Gesamtrechnung abzüglich der Anzahlung.  
Erfolgt Ihre Anmeldung bis drei Wochen vor Kursbeginn, erhalten Sie sofort die Gesamtrechnung. 
Ein Stornieren des Kurses unter vier Wochen vor Kursbeginn ist ausgeschlossen.  
Sie verfügen über adäquate Sprachkenntnisse um dem Unterricht folgen zu können! 
Die Teilnahme bzw. das Umbuchen auf einem anderen Kurstermin ist jedoch nach Zahlung des Kursbetrages jederzeit möglich. 
Wir versenden ansonsten keine weiteren Bestätigungen. 
 
Bitte beachten Sie, dass Ihre Überweisung vor Kursbeginn bei uns eingeht, da eine Kursteilnahme ohne nachgewiesene               
Zahlung nicht möglich ist.  
 
Die Teilnehmer erklären sich bereit in den Kursen gegenseitig zu arbeiten.  
 
Zum Kurs benötigtes Material wird von der Schule gestellt. 
Arbeitskleidung muss der Teilnehmer mitbringen. 
Schreibmaterial ist zu allen Kursen mitzubringen. 
 
 
 
Ort / Datum: _____________________ Unterschrift / Ausbildungsteilnehmer______________________ 
 
 
 
 
 
 
 
Bitte übermitteln Sie uns die unterschriebene Anmeldung per Fax, Post oder eMail an nachfolgende Adresse: 
 
Kosmetikschule Jäger *  Steubenplatz 12 * 64293 Darmstadt 

Tel. 06151-9577343 * Fax 06151-9577345 
info@kosmetikschule-jaeger.de   *   www.kosmetikschule-jaeger.de 


