INSTITUT Anmeldung uber Geschéaftspartner

@JC) GOETHE Prufungszentrum Thessaloniki

Anmeldung
C1 Jugend | C1 Teilpriifung

Prufungsperiode Prifungsort Prifung Geschaftspartner
o Teilwiederholung .
|:| Januar | Februar |:|Thessalon|k| |:| C1 Jugend schriftlich oder miindlich | Name:
.. . einmal innerhalb eines )
|:| Mérz |:|Alexandroupo||s |:| C1 Jahres nach Antritt zur Kunden-Nr.:
Gesamtprifung und
Bestehen eines Teils
|:| Mai | Juni |:| Kavala StralRe + Nr.:

Teilwiederholung

|:| Juli |:| Kozani |:| schriftlich PLZ | Stadt:
[ ] september [ ] Larissa [ ] mundiich Telefon:

|:| Oktober | November |:| Volos E-Mail:

Hinweis: Die Ausstellung der Zeugnisse erfolgt gemaR den Angaben auf dem Anmeldeformular. Nach Zeugnisausstellung sind keine Anderungen mehr méglich!
Nr. | Nachname Vorname Kunden-Nr. Geburtsdatum Geburtsort E-Mail
1

2

|:| Wir haben unsere Prufungsteilnehmenden | die Erziehungsberechtigten bei Minderjahrigen tber die allgemeinen Prifungs- und Geschéaftsbedingungen sowie die Datenschutz-
und Einwilligungserklarung in Kenntnis gesetzt. Die Prifungsteilnehmenden | Erziehungsberechtigten akzeptieren die Prifungs- und Geschéftsbedingungen!
(siehe www.goethe.de/thessaloniki > Deutschprifungen)

Datum Unterschrift
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