Externenprifung ! 4 Handwerkskammer
fiir Miinchen und Oberbayern

Unser Zeichen: 3210b Prifungen

Antrag auf Zulassung zur Gesellen-/Abschlussprifung (Externenprifung)
gemanR § 37 Absatz 2 HwO / § 45 Absatz 2 BBIiG

NaME: VOINAME: it
] == PP PSR PPPPPRRPRI
Postleitzahl: ... Ot e e
Geb.-Datum: TelefON: o
- T OO PR P TPPRR PR

Die Zulassung wird beantragt fir den Prifungszeitraum (bitte angeben)
[l Sommer ............... L] winter .....coo......

Folgende Unterlagen sind in Kopie beigefugt:

Tabellarische Aufstellung zum beruflichen Werdegang oder Lebenslauf (verbindlich)

Zeugnis des hochsten Schulabschlusses

Ausbildungs- und Arbeitszeugnisse/Arbeitsbescheinigungen

(auslandische Zeugnisse miissen mit deutscher Ubersetzung vorgelegt werden)

Nachweise uber Ausbildungs- und Fortbildungsmafinahmen (Lehrgénge, Kurse, etc.)

Weitere Nachweise, aus denen sich lhre bisherigen beruflichen Tatigkeiten ableiten lassen, ndmlich

Q0 oy

[l

Ich erklare hiermit, dass ich die berufliche Handlungsfahigkeit im beantragten Ausbildungsberuf auf ande-
rem Weg erlangt habe, namlich (Begriindung, ggf. auf Beiblatt)

] Angaben zu Behinderungen des Prifungsbewerbers, die bei der Priifungsdurchfilhrung zu beriicksichtigen
sind (arztliche Atteste, Gutachten oder Bescheinigungen sind beizufligen):

Hinweis:

= Antrage bitte bei der fur die Prifung im Handwerk zustandigen Innung einreichen.

= FUr die Antragstellung wird eine Gebuhr in Héhe von 25 Euro erhoben. Fir die Teilnahme an der Prufung ist
eine weitere Gebuhr nach MalRgabe des Gebilhrenverzeichnisses zu entrichten.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/in
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Externenprifung ! 4 Handwerkskammer
fiir Miinchen und Oberbayern

Unser Zeichen: 3210b Prifungen

Stellungnahme der Innung/Entscheidung tber die Zulassung

Dem Antrag des/r PrifungSheWerDErS/iN ........c..oii it wird

[] stattgegeben.
Siegel

Ort, Datum Unterschrift der/r Vorsitzenden des
Prufungsausschusses bzw.
Unterschrift der Handwerkskammer

[] nicht stattgegeben, und zwar aus folgenden Griinden:

Ort, Datum
............................................................ Siegel

Unterschriften der Mitglieder des
Prufungsausschusses T
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