
Erste Hilfe und mehr… Dr. med. A. Karalis
Staatlich und berufsgenossenschaftliche Ausbildungsstelle

Humboldtstraße 22, 60318 Frankfurt
        Tel.: (069) 780 79 604, Mobil.: (0173) 30 29 900

Kostenübernahmeerklärung

Wir übernehmen Kosten für 

für unsere Mitarbeiterin/unseren Mitarbeiter bzw. für folgende Person:

Frau / Herrn................................................................................................................

zum Seminar (Bezeichnung):

Kurs in Erster Hilfe für die Führerscheinklassen A oder B (18,00 €)

Kurs für Ausbildung in betrieblicher Ersten Hilfe (35,00 €)

Kurs für die Fortbildung in betrieblicher Ersten Hilfe (35,00€)

Sehtest (6,43 €) biometrische Passbilder (5,00 €)

Spezialpreis (Kurs in Erster Hilfe für die Führerscheinklassen A oder B + Sehtest) 24,90 €

Komplettpreis (Kurs in Erster Hilfe für die Führerscheinklassen A oder B + Sehtest + 2 

Passbilder) 28,50 €

In Höhe von Euro.......................................................................................................

in.................................................................................................................................

vom .............................................................. bis........................................................

im ...............................................................................................................................

Datum, (rechtsverbindliche) Unterschrift.................................................................

Firma / Firmenstempel..............................................................................................
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Genaue Rechnungsanschrift:
Ist aus steuerlichen Gründen für den Aussteller unbedingt notwendig.

....................................................................................................................................

....................................................................................................................................

....................................................................................................................................

....................................................................................................................................

Bestellnummer (falls notwendig)..................................................................................

Kostenstelle (falls notwendig).......................................................................................

Wir behalten uns ausdrücklich vor, einzelne Kostenübernahme-Erklärungen zurückzuweisen. 

Mit freundlichen Grüßen

Ihr 

Erste Hilfe und mehr… Team
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