
Bitte als E-Mail: meike.westerman@emden.ihk.de 
elke.wiertzema@emden.ihk.de 

als Fax 04921 8901-9231 oder Brief zurücksenden an: 

Industrie- und Handelskammer 
für Ostfriesland und Papenburg 
Meike Westerman / Elke Wiertzema 
Postfach 17 52 
26697 Emden  

A n m e l d u n g zur Sachkundeprüfung im Bewachungsgewerbe 
(Bitte    l e s e r l i c h    ausfüllen!) 

Voraussichtliche Prüfungstermine 2024 

Schriftliche 
Prüfung 

Mündliche 
Prüfung 

Anmelde-
schluss 

Schriftliche 
Prüfung 

Mündliche 
Prüfung 

Anmelde-
schluss 

18. Januar 2024 24. Januar 21.12.2023 18. Juli 2024 24. Juli 26.06.2024 
15. Februar 2024 21. Februar 24.01.2024 August ENTFÄLLT / 
21. März 2024 27. März 29.02.2024 19. September 2024 25. September 28.08.2024 
18. April 2024 24. April 27.03.2024 17. Oktober 2024 23. Oktober 25.09.2024 
16. Mai 2024 22. Mai 24.04.2024 21. November 2024 27. November 29.10.2024 
20. Juni 2024 26. Juni 28.05.2024 12. Dezember 2024 18. Dezember 20.11.2024 

Vorname:  

Geburtsname: 

Geburtsland: 

Name:       

Geburtsdatum:  

Geburtsort:

Privatanschrift: 

Straße:    

PLZ/Ort:   

Telefon:    E-Mail:

Ich/Wir melde(n) mich/meinen Arbeitnehmer hiermit verbindlich an zur Sachkundeprüfung im 
Bewachungsgewerbe  

  Sachkundeprüfung, Kosten: 200 € 

  als Wiederholungsprüfung (schriftlich + mündlich); Kosten: 200 € 

  als Wiederholungsprüfung (mündlich); Kosten: 100 € 
  Die schriftliche Prüfung wurde am        erfolgreich absolviert. 

Gewünschter Prüfungstermin ist der  

Bitte wenden! 

ENTFÄLLT



- 2 -

Pro Prüfungstermin kann nur eine begrenzte Anzahl von Teilnehmern berücksichtigt werden.  
Sollte der gewünschte Prüfungstermin ausgebucht sein, werden wir Sie informieren und Ihnen den 
nächstmöglichen Prüfungstermin benennen. 

Die Sachkundeprüfung wird von den Industrie- und Handelskammern durchgeführt. Sie be-
steht aus einem schriftlichen und einem mündlichen Teil. Die Prüfungsgebühr beträgt 200 
Euro pro Teilnehmer. Sie muss spätestens zwei Werktage vor Beginn der Prüfung bei der 
IHK eingegangen sein. Zahlungsbeleg und Ausweis (Reisepass oder Personalausweis) sind 
zu Beginn jedes Prüfungsteils vorzulegen. Andernfalls dürfen Sie nicht teilnehmen! 

Die Prüfungsgebühr wird mit der Prüfungsanmeldung fällig. 
Bei Rücktritt nach Anmeldeschluss werden 50 Prozent der Gebühren erhoben.

  selbstständig Ich bin  

bereits seit dem  

  angestellt 

 

Name und Anschrift des (anmeldenden) Unternehmens/Bildungseinrichtung/Jobcenter etc.

Straße: 

PLZ/Ort: 

Telefon:  Fax: E-Mail:

 Ort/Datum   Unterschrift des Arbeitgebers und Stempel 

Gebührenbescheid bitte an 
den/die Prüfungsteilnehmer/-in   
den Arbeitgeber (nur mit Kostenübernahmeerklärung, sh. Feld oben)
die Agentur für Arbeit/Jobcenter (nur mit Kostenübernahmeerklärung, sh. Feld oben)

Hinweise zum Datenschutz: 
Zum Zwecke der Prüfungsabwicklung dürfen die personenbezogenen Daten der Teilnehmer bei der IHK, unter Beachtung der gelten-
den datenschutzgesetzlichen Regelungen, verarbeitet und gespeichert werden. Ich bin einverstanden, dass meine personenbezogenen 
Daten gespeichert und statistisch ausgewertet werden. Die Speicherung der Daten dient auch dazu, Zweitschriften für verloren gegan-
gene Bescheinigungen auszustellen. 
Ich bestätige die Richtigkeit der Angaben. Die Teilnahme- und Zahlungsbedingungen sowie die Hinweise zur Prüfungsgebühr, 
zum Rücktritt und zum Datenschutz  sind mir bekannt. 

Ort, Datum Unterschrift des Teilnehmers 

Rechtsgrundlagen: 
• Gewerbeordnung (§34 a)
• Bewachungsverordnung
• Gebührenordnung der IHK Ostfriesland und Papenburg

im Bewachungsgewerbe tätig. 

Ansprechpartner: 

Name des Teilnehmers: 
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