Handwerkskammer Frankfurt (Oder)
Region Ostbrandenburg

Antrag zur Ubernahme der Berufsschulnote in das Priifungszeugnis (gemaR § 37 (3)
Berufsbildungsgesetz)

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

Ausbildungsberuf:

Ausbildungsbetrieb:

Ich beantrage die Ubernahme meiner Berufsschulnote in mein Priifungszeugnis. Dieser Antrag ist
spatestens am Tag der Erbringung der letzten Prifungsleistung —vor Beginn der Prifung-
abzugeben.

Datenschutzerklarung
Ich bin mit der priifungsbedingten Erhebung und Verarbeitung der auf diesem Formular zur
Verfligung gestellten Daten einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift des Priifungsteilnehmers

Von der Berufsschule auszufiillen

Fur die/den oben genannte/n Schiilerin/Schiler wurde folgende Berufsschulnote gem. § 15
Absatz 5 der Verordnung Uber die Bildungsgidnge der Berufsschule (Berufsschulverordnung - BSV)
vom 28. April 2016 zur Ubernahme in das Priifungszeugnis ermittelt:

(Note in Ziffern mit einer Nachkommastelle)

Ort, Datum Stempel und Unterschrift der Berufsschule

Wichtiger Hinweis: Den vollstandig ausgefiillten Antrag senden Sie bitte an die Handwerkskammer
Frankfurt (Oder) — Region Ostbrandenburg, Geschéftsstelle Prifungswesen, Postfach 1415, 15204

Frankfurt (Oder). Zu spét eingegangene Antrdge kdnnen nicht mehr beriicksichtigt werden.
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