
 
 

 

Übernahmeerklärung 

 

 

 

Hiermit bestätige/n ich/wir die Übernahme der anfallenden Kosten für  

Frau / Herrn                                             für die Bearbeitungs- und Teilnahmegebühren zur 

Ausbildereignungsprüfung (AEVO) gemäß der gültigen Gebührenordnung der Handelskammer 

Hamburg. 

 

 

Rechnungsanschrift:   

 

 

 

 

 

 

 

 

            
__________________________ ______________________________________________ 
Datum, Ort    Firmenstempel, Unterschrift 

 


	Rechnungsanschrift: 
	Datum Ort: 
	Firmenstempel Unterschrift: 
	Name Teilnehmer/in: 


