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Eingang: Aktenzeichen: 

ANTRAG 
AUF VERHANDLUNG VOR DEM AUSSCHUSS ZUR BEILEGUNG VON 

STREITIGKEITEN 
ZWISCHEN AUSBILDENDEN UND AUSZUBILDENDEN 

Antragsteller (Auszubildender): 

Name: Vorname: 

geboren am: in: 

PLZ / Ort: Straße: 

Telefon: 

Gesetzlicher Vertreter: 

PLZ / Ort: Straße: 

Telefon: 

Ausbildungsberuf: 

Beginn der Ausbildung: 

Vertragliches Ende der Ausbildung: 

IHK Lahn-Dill 
Am Nebelsberg 1 
35685 Dillenburg 
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Antragsgegner (Ausbildender): 

Firma: 

vertreten durch: 

Anschrift: 

Telefon: 

Antragsbegehren 
(Was soll mit dem Schlichtungsverfahren erreicht werden?) 

Begründung: 
(Kurze Schilderung des Sachverhaltes. Warum ist das Handeln des 
Ausbildungsbetriebes unzulässig oder sind die Sanktionen (Kündigung, Abmahnung etc.) 
unzulässig und/oder nicht rechtswirksam?) 

______________________ 
Ort,                        Datum  

(Unterschrift des Antragstellers) 

(Unterschrift des Erziehungsberechtigten) 
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