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Name


Straße, Hausnummer


Ausbildungsberuf


Beginn der Ausbildung


über die Berufsausbildung in der Bauwirtschaft


Heft-Nummer ...............................................


Ausbildungs-
nachweis


Angaben zur Person


Vorname


Postleitzahl, Wohnort


ggf. Fachrichtung/Schwerpunkt


Ende der Ausbildung


Name des Betriebes


Straße, Hausnummer


Angaben zum Ausbildungsbetrieb


Verantwortliche/r Ausbilder/in


Postleitzahl, Wohnort







Ausbildungsnachweis – Seite 2


Lehrgangsplan der überbetrieblichen Ausbildung 


(Tragen Sie in die Tabelle alle Lehrgänge eines Ausbildungsjahres ein, an denen Sie in der überbetrieblichen Aus-
bildung teilgenommen haben.)


Lehrgangsplan des ........................................... Ausbildungsjahres


Lfd. 
Nr.


Lehrgangsbezeichnung Teilnahme Verantwortlicher Ausbilder Bezeichnung des Ausbil-
dungsraumes (Halle, usw.)


01


02


03


04


05


06


07


08


09


10


11


12


13


14


15


16


17


18


19


20


21


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis


vom
bis
vom
bis
vom
bis
vom
bis







Ausbildungsnachweis – Seite 3


Stundenplan der Berufsschule 


(Auf dieser Seite des Ausbildungsnachweises werden in jedem Ausbildungsabschnitt die Stundenpläne der Berufs-
schule eingetragen. Alle Beteiligten gewinnen dadurch einen besseren Überblick über die Gesamtausbildung.)


Std. Zeit von/bis Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag


01   8.15   -  09.00   Uhr


02   8.15   -  09.00   Uhr


03   8.15   -  09.00   Uhr


04   8.15   -  09.00   Uhr


05   8.15   -  09.00   Uhr


06   8.15   -  09.00   Uhr


07   8.15   -  09.00   Uhr


Stundenplan für den Berufsschulunterricht in der Zeit vom ............................................................ bis ............................................................


Std. Zeit von/bis Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag


01   8.15   -  09.00   Uhr


02   8.15   -  09.00   Uhr


03   8.15   -  09.00   Uhr


04   8.15   -  09.00   Uhr


05   8.15   -  09.00   Uhr


06   8.15   -  09.00   Uhr


07   8.15   -  09.00   Uhr


Stundenplan für den Berufsschulunterricht in der Zeit vom ............................................................ bis ............................................................


Std. Zeit von/bis Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag


01   8.15   -  09.00   Uhr


02   8.15   -  09.00   Uhr


03   8.15   -  09.00   Uhr


04   8.15   -  09.00   Uhr


05   8.15   -  09.00   Uhr


06   8.15   -  09.00   Uhr


07   8.15   -  09.00   Uhr


Stundenplan für den Berufsschulunterricht in der Zeit vom ............................................................ bis ............................................................
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