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utreffendes bitte ankreuzen XI bzw. ausfillen!

Sachsen interaktiv

Absender: Formular ID:

Name: Priifsumme:

Strasse: Datum:

PLZ / Ort:

Zusatz:  Antrag auf Eintragung in das

' Verzeichnis der Berufs-
7 ausbildungsverhaltnisse
f * ﬁ FA fur Baderbetriebe

Landesdirektion Leipzig

‘ BraustralRe 2 ‘ Ausfullhinweise

04107 LeIpZIg (*) Diese Felder miissen ausgefiillt werden.

Dieses Feld entfallt durch eine Benutzerauswahl.

Datumsangaben mussen im Format 01.12.2009 erfolgen!

Auszubildender:

Vorname* Name*

Geburtsdatum* Geburtsort*

Stral3e und Hausnummer* Postleitzahl* Wohnort*
Bundesland*

Geschlecht* Ist der Auszubildende schwerbehindert?*
Telefon* E-Mail

Hochster allaemeinbildender Schulabschluss des Auszubildenden*

Gesetzlicher Vertreter:

Vorname Name
StraRe und Hausnummer Postleitzahl Wohnort
Ausbildung:

Ausbildunasberuf*

Fachrichtuna*

Der Ausbildunasvertrag wurde abaeschlossen am* vertragliche Ausbildunaszeit von* bis:*

Ausbildender*

Name des Ausbilders* Vorname des Ausbilders*

Telefonnummer des Ausbilders*

Berufsschule*

Uberbetriebliche Ausbilduna/ Sonstige Einrichtung*
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praktiv

Formular ID:

Priifsumme:

Nachweis

Kooperationsvereinbarungen: als Anlage
1. Koonerationsvereinbaruna
2. Kooperationsvereinbarung
3. Kooperationsvereinbarung
Die Ausbildungsstatte beschéftigt im Beruf folgende Auszubildende
1. Ausbildungsjahr 2. Ausbildungsjahr 3. Ausbildungsjahr
(Beginn Herbst 2011 ) (Beginn Herbst 2011 ) (Beginn Herbst 2011 )
Die Ausbildungsstatte verfugt tber folgende vollbeschéftigte Fachkréfte
Name, Vorname Ausbildende Bildungsabschluss
Fachkraft (x)
Hinweise:
Anderungen sind der Landesdirektion Leipzig unverziiglich mitzuteilen.
Ort, Datum Siegel und Unterschrift des Ausbildenden
Anlagen:
- 1 Ausbildungsvertrag
- 1 Ausbildungsplan
- 3 Umschulungsvertrage (bei Umschulung)
- 1 Ausbildungskarte (bei Anderung des Ausbilders)
- gof. 1 &rztl. Bescheinigung gem. § 32 Abs. 1 JArbSchG
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