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Kkaz Kaufménnisches
Ausbildungszentrum Aarau AG
Kasinostrasse 19

Vorbereitung W&G auf die

Telefon 062 824 99 00

KV-Lehrabschlusspriafuneg (Frihlingsferienkurs) e

]

Ferienkurs intensiv
Montag bis Donnerstag, 08.15 bis 1130 Uhr,
Montag und Mittwoch zusatzlich 1230 bis 14.00 Uhr

Beginn / Dauer Montag, 1. April bis Donnerstag, 14. April 2022

Lektionen 20 Lektionen
Klassengrasse Mindestens 7, maximal 15 Lernende
Teilnehmende Jugendliche und Erwachsene, welche im Mai/Juni 2022 die Lehrabschlussprifung (QV)

absolvieren (E- und B-Profil), bzw. wiederholen missen.

Kursziele Sie repetieren mit uns den prifungsrelevanten WeG-Stoff gezielt anhand des Lehrmittels.
Sie (iben anhand verschiedener Prifungsserien, was esam QV besonders zu beachten gilt.

Kursort kaz Aarau, Kasinostrasse 19, 5000 Aarau

Lenhrkrafte Berat Aliu, Fachvorstand W&G und Priffungsexperte fiir das Fach WsG
Madeleine Schnelimann, Fachlehrkraft RW

Preise CHF 590--
Im Schulgeld inbegriffen ist das Lehrmittel Intensivtraining WG BIVO flr die Abschlussprifung.

Anmeldung Schriftlich mit dem beiliegenden Anmeldeformular. Bei Fragen vereinbaren Sie ein
unverbindliches Beratungsgesprach mit unserer Schulleitung (Telefon 062 824 99 00).
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familiar > stark > erfolgreich

Anmeldung fr Ferienkurs intensiv WeG 2022

Ich melde mich an fiir:
OJ Einwdchiger Intensivkurs in den Frihlingsferien 2022

Lernenden des kaz gewdhren wir auf dem Schulgeld einen Rabatt von 10%.
Der jeweilige Lehrgang wird nur durchgefiihrt, wenn sich mindestens 7 Teilnehmende anmelden.

Ich/wir nehme/n zur Kenntnis, dass das Schulgeld bei einem vorzeitigen Austritt nicht zurickerstattet wird.

Ich/wir bezahle/n die Rechnung
[1in1Betrag CHF590- [ in 2 Teilbetragen von je CHF 295-

[ Frau O Herr

Name vorname

Strasse PLZ/Wohnort
Telefon P Telefon G/Mabile
E-Mail Geburtsdatum
Schule Ausbildunesprofil
Datum Datum
unterschrift Lernende/r Unterschrift Eltern

Bei Ubernahme des Kursgeldes durch Dritte (Eltern, Unternehmung, Gemeinde, Behérde oder andere):

1 Frau O Herr

Name/Firma Vorname
Strasse PLZ/Wohnort
Telefon E-Mail

Bitte senden Sie Ihre Anmeldung an:
kaz Kaufmannisches Ausbildungszentrum Aarau AG, Kasinostrasse 19, 5000 Aarau

Wir danken hnen fiir Ihr Vertrauen und freuen uns, Sie bald persgnlich kennen zu lernen.
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kaz Kaufménnisches
Ausbildungszentrum Aarau AG
Kasinostrasse 19

5000 Aarau

Telefon 062 824 99 00
info@kazch
www.kazch

SMAN4 G@"
IS0 %,
9001
>
sy ‘:\‘Ll‘?&o

<ES Qg G
Ta

<



