
Kaufmann / Kauffrau für Büromanagement
Bestätigung über den durchgeführten Report

Antragsteller: Ausbildungsstätte (Firmenstempel):

Telefonnr. / Mobilnr.:
Zuständige/r 
Ausbilder/-in

E-Mail: E-Mail:

Bezeichnung des Einsatzgebietes:

Kurzbezeichnung der Aufgabenstellung:

Bestätigung des Ausbildungsbetriebes:

Wir bestätigen, dass der / die Auszubildende die im Report dokumentierte Fachaufgabe im Betrieb selbstständig
ausgeführt hat.

Ausbildungsverantwortliche/r in der Firma:

Vor- und Nachname:

Telefon: Mail:

Datum Unterschrift Ausbilder/-in

Eidesstattliche Erklärung
Ich versichere, dass ich die im Report dokumentierte Fachaufgabe im Betrieb selbständig ausgeführt habe.

Datum Unterschrift des Prüfungsteilnehmers

Bitte reichen Sie die Bestätigung mit dem Report zusammen ein. 

Ansprechpartnerin: Sabrina Schermuly | IHK Limburg, Walderdorffstraße 7, 65549 Limburg | Tel.:0 64 31 / 210 – 155 | Fax : 0 64 31 / 210 – 5155 |
e-mail:s.schermuly@limburg.ihk.de | internet: www.ihk-limburg.de 

mailto:s.schermuly@limburg.ihk.de
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