Industrie- und Handelskammer
Siidthiiringen

Antrag auf Genehmigung des Betrieblichen Auftrages

Berufsbezeichnung / Einsatzgebiet Abschlusspriifung Teil 2
Elektroniker fiir /
Sommer 20 Winter 20__ [/ 20__
Antragsteller/-in (Priifungsteilnehmer) Ausbildungsbetrieb
Name: Firma:
Vorname:
Anschrift: Anschrift:
Tel-Nr.: Tel-Nr.:
Fax-Nr.: Fax-Nr.:
E-Mail: E-Mail:

Bezeichnung des Betrieblichen Auftrages:

Beschreibung des Betrieblichen Auftrages

Beschreiben Sie kurz in verstandlicher Form Ihren Betrieblichen Auftrag. Beschreiben Sie dabei den Ausgangszustand, das
Ziel der Arbeit, die Rahmenbedingungen (Arbeitsumfeld), die Aspekte der einzelnen Phasen und die wesentlichen Tatigkeiten
zum Errichten, Instandhalten oder Andern in einem Arbeits- bzw. Geschiftsprozess.
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Phasen des betrieblichen Auftrags mit Zeitplanung in Stunden (max. 18 Stunden)

Beschreiben Sie bitte die Aspekte der einzelnen Phasen und die voraussichtlich bendtigte Zeit. Geben Sie je eine
praxisbezogene Unterlage an, die in den einzelnen Phasen des Auftrages selbststdndig erstellt werden.

Information: ca. __ Stunden
Auftragsplanung: ca. __ Stunden
Auftragsdurchfiihrung: ca. __ Stunden
Auftragskontrolle: ca. __ Stunden

Durchfiihrungszeitraum:

Einverstandniserklarung des Ausbildungsbetriebes:
Ich bestatige die Richtigkeit der Angaben des Priifungsteilnehmers.

Ort: Datum: Firmenstempel und rechtswirksame Unterschrift

Nur vom Priifungsausschuss auszufiillen!

[] [] []

Der betriebliche Auftrag: genehmigt genehmigt unter Vorbehaltabgelehnt
Auflagen siehe Riickseite

Ort: Datum: Unterschrift Priifungsausschuss:
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