
Anmeldeformular  
für einen Kurs der Seefunkschule NRW in Düsseldorf 

 
Gewünschter Kurs (bitte ankreuzen):                                   Das Formular kann am PC ausgefüllt werden!
 

  UKW-Sprechfunkzeugnis für den Binnenschifffahrtsfunk (UBI) 
 

  UKW-Funkbetriebszeugnis für den Seefunk / Short Range Certificate (SRC) 
 

  Kombi-Kurs SRC + UBI 
 
 
Gewünschter Termin Kursbeginn (siehe Terminübersicht auf unserer Homepage): 
  
    
 (Bitte das Datum wie im nachfolgenden Beispiel-Format angeben: 13.03.2009)

  
Persönliche Angaben: 
 
Name:    ________________________________________ 
 
Vorname:    ________________________________________ 
 
Strasse / Hausnummer:  ________________________________________ 
 
PLZ / Wohnort:   ________________________________________ 
 
Telefon o. Handy  ________________________________________ 
 
Email:    ________________________________________ 
 

 Ermäßigung   Bitte nur ankreuzen wenn Sie Schüler, Student,  
    Azubi oder Mitglied eines Wassersportvereins sind. 
 
Ihre Bemerkungen / Hinweise: 
 
 
 
 
 
Ich habe die Lehrgangsbedingungen auf der Homepage der Seefunkschule NRW (www.seefunkschule-nrw.de) 
gelesen und erkenne sie an. Es gelten die auf der Homepage angegebenen Kurspreise und Prüfungsgebühren zum 
Zeitpunkt der Anmeldung. 
 
 
 
 
 
____________________________   ____________________________ 
               Ort und Datum               Unterschrift 
 
 
Bitte senden Sie das vollständig ausgefüllte und unterschriebene Anmeldeformular 
 
per Post an die Anschrift:   per Telefax an:
Seefunkschule NRW    0211 / 925 295 23 
André Wester 
Vennhauser Allee 182                                        per Email an:
D-40627 Düsseldorf                                           info@seefunkschule-nrw.de   
 
 
Für telefonische Rückfragen stehen wir gerne unter der Rufnummer 0211 / 68 77 77 0 zur Verfügung.
Nach Eingang Ihrer Anmeldung erhalten Sie von uns eine Lehrgangsbestätigung per Email. 

http://www.seefunkschule-nrw.de/
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