
 
 

Fax: 030 / 21 23 85 10 

 
 

Lehrgangsanmeldung 
 
 

Bootsfahrschule Stralau  
Tunnelstr.41/42 
 
10245 Berlin 

 
 
 

Der Lehrgangsteilnehmer, 
 
 

______________________________________      ____________________________ 
Name                                                                         Vorname 
 
_____________________________________________________________________ 
Strasse 
 
______________________________________     ____________________________ 
PLZ-Wohnort                                                           Geburtsdatum 
 
______________________________________     ____________________________ 
Telefon                                                                     Fax 
 
______________________________________     ____________________________ 
Handy                                                                       E-Mail 
 
meldet sich hiermit verbindlich zum Lehrgang  SBF-Bin(Motor)/SBF-See  an. 
 
Lehrgangstermin:_____________________________________________________ 
 
Vorhandene Segel-/Sportbootführerscheine:_______________________________ 
 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Allgemeinen Geschäftsbedingungen(AGB)an. 

 
 
 
 
 

__________________          ___________________          ______________________ 
Ort                                         Datum                                      Unterschrift 


