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Siemensstraße 8

Der Unterweisung im "IP-plus" Schweißsystem für PP Kanalrohre 46359 Heiden

Bitte in Druckschrift ausfüllen Tel.:  +49 (0) 2867-77 53 03-30

Fax.: +49 (0) 2867-77 53 03-59

Lfd. Nr.: ja nein

Es wird bestätigt, dass die aufgeführten Personen an der Unterweisung teilgenommen und eigenhändig unterschrieben haben.

Die Schulung wurde erfolgreich mit _______________ Teilnehmern/innen durchgeführt.

Wir sind damit einverstanden, dass unsere Kontaktdaten bei der Fa. SABUG GmbH gespeichert werden.
Wir sind damit einverstanden, dass wir zu technischen Neuerungen und Veränderungen des
IP-plus Schweißsystems von der Fa. SABUG GmbH informiert werden.
Wir sind damit einverstanden, dass unsere Kontaktdaten an Kunden weitergegeben werden,
die auf der Suche nach geschulten Bauunternehmen sind.

Diese Einverständniserklärung kann jederzeit widerrufen werden.

Ort, Datum Unterschrift des Unterweisungsleiter/ der Unterweisungsleiterin
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