Industrie- und Handelskammer
Nordschwarzwald

N

A

ANTRAG AUF ZULASSUNG ZUR ABSCHLUSSPRUFUNG
gemal § 45 Abs. 2, 3 Berufsbildungsgesetz

Antragsteller

Name: Vorname:

Strale: Plz/Ort:

Geburtsdatum: grzzzglft-')rigkeit: D mannlich D weiblich
Tel. privat/mobil /

E-Mail:

hochster allgemeinbildender Schulabschluss:
(bitte immer angeben!)

Angestrebter Berufsabschluss mit
Fachrichtung/Schwerpunkt 0.4.:

Folgende Unterlagen sind in Kopie beigefiigt:

D Tabellarische Aufstellung zum beruflichen Werdegang I:l z\ll_aeﬂ:g;zzuﬁﬁ:guzg?d Fortbildungsmafnahmen

D Ausbildungs- und/oder Arbeitszeugnisse/Arbeitsbescheinigungen D Weitere Nachweise, aus denen sich |hre bisherigen beruflichen
auslandische Zeugnisse bitte mit deutscher Ubersetzung atigkeiten ableiten lassen, namlich:
landische Z i bi it d her Ub Tatigkei bleiten | amlich

D Ich erklare hiermit, dass ich die berufliche Handlungsfahigkeit des o0.g. Ausbildungsberufes auf anderem Weg erlangt habe. Begriindung:

Hinweise:
Nur bei Vorlage aller Unterlagen kann tiber den Antrag entschieden werden! Fiir die Antragsbearbeitung entsteht eine Gebuihr in Hohe von 25 €.
Fir die Teilnahme an den Priifungen entstehen weitere Gebiihren (siehe aktueller Gebuhrentarif unter www.nordschwarzwald.ihk24.de).

Ort/Datum: Unterschrift:

Wird von der IHK ausgefllt:

Entscheidung Uber den Antrag auf Zulassung zur Abschlussprifung gem. § 45 Abs. 2, 3 BBIiG

Dem Antrag des/der Priifungsbewerbers/in

wird
I:' stattgegeben I:' nicht stattgegeben, und zwar aus folgenden Griinden:
Ort/Datum: Unterschrift der zustandigen IHK:
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