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Anmeldung zur Weiterbildung zum Caravaning Sachverstindigen

Die Weiterbildung ist in 4 Basic Seminaren unterteilt. Online, Prasent und mit einem hohen

Praxis Anteil, mit Anschlief3ender Priifung. Grundlagen Caravaning (online) (6 UE a 3x 90 Minuten),

Caravan Technik: Theorie und Praxis (2 Tage 16 UE), Schadenkalkulation Caravaning Praxis (1 Tag

8 UE) und als Abschluss mit anschlief3ender Priifung (2 Tage 16 UE) Schwerpunkt Instandsetzung
und Gutachtenerstellung eines Caravaning Gutachten

Teilnehmer Vor- & Nachnahme:

Rechnungsadrese: Firma:

Rechnungsadresse: Str.:

Rechnungsadresse: Ort: E-
Mail:

Telefon:

Handy Teilnehmer:

Voraussetzung: berufliche Qualifikation z.B. Kfz- oder Karosseriebau-Meister, Dipl.-
Ing. Maschinenbau, Kfz-Technik und Elektrotechnik
sowie kompetente Erfahrung im Bereich Sachverstandigkeit und

Gutachtenerstellung
Termine:

[ ] Alle Termine zusammen

Termin Basic 1

Termin Basic 2

Termin Basic 3

Termin Basic 4

[ 11950,- € zzgl. MwsSt.
Din 4 Raten a 500,-€ mit Lastschrift zzgl. MwsSt.
[ ] Ich buche alle Termine einzeln

Ort, Datum: Stempel/ Unterschrift:

Es gelten die Allgemeine AGB zur Schulung der Caravaning Gutachter Akademie GbR, als Download unter www.cgf-akademie.de/agb

Caravaning Gutachter Akademie GbR Schwalheimer Str.9a 61231 Bad Nauheim akademie@cgf-ev.de
Inhaber: Nicole Meixner und Kerstin Hallix
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