Aus- und Fortbildungsinstitut des Landes Sachsen-Anhalt
als zustandige Stelle nach § 73 BBIiG

Aus- und Fortbildungsinstitut des
Landes Sachsen-Anhalt

als zustandige Stelle nach § 73 BBIG
Hasselfelder Str. 31

38889 Blankenburg

Antrag
auf vorzeitige Zulassung zur Abschlussprifung im Ausbildungsberuf Fachangestellte/r fiir Medien- und
Informationsdienste gemal § 45 Abs. 1 Berufsbildungsgesetz
Fachrichtung: [IBibliothek
O Archiv
[ informations- und Dokumentation

Ausbhildungshehdrde - Anschrift

Angaben zum Auszubildenden

Name des Auszubildenden (Vorname, Name) Geburtsdatum
Anschrift (PLZ, Ort, StralRe) Geburtsort
Berufsschule Sonstiges

Zulassung in besonderen Fallen gemal § 45 Abs. 1 BBIG

Beginn und Ende der Berufsausbildung It. Berufsausbildungsvertrag:

Teilnahme an der Zwischenprifung am: Erreichte Rangpunktzahl

Das Berichtsheft wurde gefhrt: I:l Ja |:| Nein (Bitte Begriindung als Anlage beiftigen.)

|:| Das Berichtsheft wird / wurde dem Aus- und Fortbildungsinstitut des Landes Sachsen-Anhalt zugesandt.

Der Berufsausbildungsvertrag ist unter der Registriernummer:
in das Berufsausbildungsverzeichnis eingetragen

Prifungstermin: Anhdorung (als Anlage bitte beifligen)
Ausbildender (Einschétzung der betrieblichen Leistungen)
Berufsschule (letztes Berufsschulzeugnis in Kopieform)




§ 37 Absatz 3 Berufsbildungsgesetz (Bitte Zutreffendes ankreuzen!)

|:| Hiermit beantragt der Auszubildende / die Auszubildende, eine englischsprachige Ubersetzung des
Abschlusszeugnisses beizufligen.

I:I Hiermit beantragt der Auszubildende / die Auszubildende, eine franzésischsprachige Ubersetzung des
Abschlusszeugnisses beizufligen.

I:l Hiermit beantragt der Auszubildende / die Auszubildende, das Ergebnis berufsschulischer
Leistungsfeststellungen auf dem Abschlusszeugnis mit auszuweisen.

Hinweis fur die Ausbildungsbehérde: Diese Amtshandlungen sind fur den Auszubildenden gebuhrenfrei!

Ort, Datum Unterschrift Ausbildender Unterschrift Auszubildender
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