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Anmeldeformular v BWYV

Vorbereitungskurs Versicherungsfachleute Schleswig-Holstein

Start Mai 2025 Mecklenburg-Vorpommern
Berufsbildungswerk der Telefon: 040 — 3346 586 — 21
Versicherungswirtschaft

SH/MV (BWV) e.V. E-Mail: vanessa.schaefer@bwv.de
Sophienblatt 33 Internet: Startseite - BWYV Schleswig-Holstein
24114 Kiel

Anmeldung zum Vorbereitungskurs
Geprifte-/r Fachmann-/frau fiir Versicherungsvermittlung
23.05.2025 - 10.09.2025
Priafung vor der IHK zu Kiel 11./12.09.2025

Die Anmeldung erfolgt zu den Studienbedingungen, die mit der Unterschrift ausdrucklich anerkannt werden.
Die Anmeldung bei der IHK erfolgt selbstéandig und wird nicht vom BWV vorgenommen.
Melden Sie sich umgehend bei der IHK an, da die Platze schnell vergeben sind.

wo mo do
Name, Vorname bitte ankreuzen  Geb. Datum Telefon privat
StralBe PLZ Wohnort
E-Mail privat E-Mail geschéftlich
Arbeitgeber Anschrift Arbeitgeber

Telefon geschéftlich

Mit dem Erhalt von Informationsmaterial des Berufsbildungswerks SH/MV bin ich einverstanden. Dieses Einverstandnis kann ich
jederzeit widerrufen.
O Ich bin einverstanden. O Ich bin nicht einverstanden.

Ort und Datum Unterschrift

Die Seminargebihr von 1.860,00 EUR, umsatzsteuerfrei,
0  wird von mir gegen Rechnung gezahilt. 0 wird von meinem Unternehmen gegen Rechnung gezahlt.

Die Teilnahmegebihr beinhaltet die Freischaltung zu unserem elLearning-Modul mit Aufgaben zur
Prifungsvorbereitung.

Nicht im Preis inbegriffen sind die Priifungsgebuhr der IHK zu Kiel bzw. der jeweiligen IHK und ggf. erforderliche
Lehrbucher.

Der Seminarpreis ist gegen Rechnung vor Seminarbeginn an das BWV SH/MV zu entrichten. Eine kostenfreie
Stornierung ist bis 6 Wochen vor dem Beginn der ersten Seminarwoche mdglich, bis zu 4 Wochen vor Beginn der
ersten Seminarwoche werden 30% des Seminarpreises féllig.

Das BWV SH/MV kann die MafRnahme bis 4 Wochen vor Seminarbeginn absagen.

Wir unterstiitzen die Fortbildung und bestatigen, dass diese — unabhéngig von einer etwaigen Kostentibernahme
— im Zusammenhang mit dem Arbeitsverhaltnis stattfindet.

Ort und Datum Unterschrift des Arbeitgebers
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