. Ansprechpartner/-innen:
Industrie- und Handelskammer . .
Ostwestfalen zu Bielefeld Hanna Gaszczak und Sven Schutzmeier (Bielefeld)

Maike Kornacker (Paderborn)
E-Mail: aevo-pruefung@ostwestfalen.ink.de

Anmeldung zur Ausbildereignungspriifung
Erganzung praktischer Teil fiir Fachwirte (gemaB § 3 AEVO)

Priifungsmonat:

Ich melde mich zur Teilnahme an der o. g. Priifung verbindlich an:

Priifungsbewerber/-in:
weiblich mannlich divers

Name: Telefon:

Vorname: Mobil:

Stral3e: E-Mail:

PLZ/Wohnort:

Geburtsdatum:

Geburtsort:

Die praktischen Priifungen werden in Bielefeld und Paderborn (bildungstrdgerabhingig!)
®  durchgefiihrt.

Ich nehme an einem Lehrgang zur Vorbereitung auf die o. g. Fortbildungspriifung teil:

Bildungstréager/Kurs:

Veranstaltungsort:

Ich besuche keinen Lehrgang bei einem Bildungstrager

Der Anmeldung sind folgende Unterlagen beizufiigen

- Zeugniskopie Gber abgelegte Fortbildungspriifung (z. B. Fachwirt etc.)
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Fiir die Priifung fallen Gebiihren in Hohe von 54,00 € an.

Die Priifungsgebiihr(en) soll(en)

mir

(z. B. Arbeitgeber, Lehrgangstrager)

abweichendem Gebiihrenschuldner  Firma/Anschrift:

in Rechnung gestellt werden.

Bei Riicktritt von der Priifung nach erfolgter Anmeldung bis vier Wochen vor der Priifung wird eine Stornogebiihr von
30 % der Gebiihren erhoben. Bei Abmeldung zu einem spateren Zeitpunkt fallen 50 % der Geblihren an.
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Wichtige Informationen zum Riicktritt von der Priifung

Sollte der/die Priifungsteilnehmer/-in vor Beginn der ersten schriftlichen Priifungsleistung der Prii-
fung oder eines eigensténdigen Priifungsteils zuriicktreten, so hat er/sie den Riicktritt von der Prii-
fung - zum friihestmdglichen Zeitpunkt - schriftlich (E-Mail ist ausreichend) zu erkldren. Bei Ab-
meldung bis vier Wochen vor der Priifung wird eine Stornogeblihr von 30 % der Gebiihren erhoben.
Bei Abmeldung zu einem spateren Zeitpunkt fallen 50 % der Gebihren an. Der/Die Priifungsteil-
nehmer/-in kann sich dann zum nachstmdglichen Termin erneut anmelden.

Sollte der/die Priifungsteilnehmer/-in von der Priifung nach Beginn zuriicktreten, nachdem bereits
ein Priifungsfach abgelegt wurde bzw. nur noch die miindliche Priifung bevorsteht, so muss ein
wichtiger Grund vorliegen, damit eine Fortsetzung der Priifung mdglich ist, andernfalls gilt das
Priifungsfach/der Priifungsteil als nicht bestanden.

Die krankheitsbedingte Priifungsunfihigkeit fiir den Priifungstag hat der/die Priifungsteilnehmer/-
in durch ein 4rztliches Attest (Priifungsunfahigkeitsbescheinigung) unverziiglich gegeniiber der In-
dustrie- und Handelskammer nachzuweisen. Das arztliche Attest muss den Grund fiir die Priifunfa-
higkeit hinreichend belegen, d. h. es muss Angaben liber Art, Umfang und zeitliche Dauer der auf-
getretenen Erkrankung sowie zur Ursachlichkeit dieser Erkrankung fiir die Prifunfahigkeit enthal-
ten. Der schlichte, nicht weiter begriindete Hinweis, dass der/die Priifungsteilnehmer/-in priifungs-
unfahig sei, entspricht nicht diesen Anforderungen.

Der beruflich bedingte Riicktritt von der Priifung bedingt einen schriftlichen begriindeten Nachweis
des Arbeitgebers liber die Unabkémmlichkeit am Priifungstag.

Erkennt der Priifungsausschuss die Griinde an, wird dem/der Priifungsteilnehmer/-in dies schriftlich
mitgeteilt und er/sie kann die Priifung zu dem nachstmdglichen Termin fortsetzen. Die bereits er-
brachten Priifungsergebnisse sind in diesem Fall anzurechnen. Es entstehen keine zusatzlichen Ge-
blhren.

Erfolgt der Riicktritt nach Beginn der Priifung oder nimmt der/die Prifungsteilnenmer/-in an der
Priifung nicht teil, ohne dass ein wichtiger Grund vorliegt, so wird die Priifung mit ,ungeniigend”
(= 0 Punkte) bewertet (& 20 PO).

Diese Bestimmungen gelten fiir alle Priifungsformen, Projektarbeiten, schriftliche/praktische und
mindliche Prifungen.

Ich bestatige die vorstehenden Informationen zur Kenntnis genommen zu haben
und die Richtigkeit meiner Angaben:

Ort, Datum Unterschrift
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