Der Antrag ist von dem Auszubildenden/der Auszubildenden persénlich auszufiillen und mit allen
Unterschriften versehen als PDF-Datei (einschlieBlich Anlagen) an die E-Mail-Adresse
zustaendige-stelle@laiv-mv.de zu senden.

o Personliche Angaben Frau[]  Herr []
Landesamt fur innere Verwaltung M-V
zustandige Stelle fur die Ausbildungsberufe
in der Geoinformationstechnologie Name, Vorname
Libecker Stralle 289
19059 Schwerin StralRe, Haus-Nr.
PLZ Ort
Geburtsdatum Geburtsort
Telefon E-Mail

Antrag auf Zulassung zur Abschlusspriifung im Ausbildungsberuf Geomatiker/Geomatikerin

Dem Antrag sind folgende Anlagen beizufligen:
¢ Antrag auf Genehmigung des betrieblichen Auftrages (als PDF-Datei)
¢ Bescheinigung Uber die Teilnahme an der Zwischenprifung, sofern diese nicht in M-V abgelegt wurde
e gegebenenfalls Antrag auf Nachteilsausgleich (als PDF-Datei)

Hiermit beantrage ich entsprechend § 43 Absatz 1 des Berufsbildungsgesetzes in Verbindung mit § 7 der
Verordnung Uber die Berufsausbildung in der Geoinformationstechnologie die Zulassung zur
Abschlussprifung

zum Prifungstermin Sommer 20

Fehlzeiten:
bei dreijahriger Ausbildung mehr als sechs Monate [lja [ ] nein
bei zweijahriger Ausbildung mehr als vier Monate [lja [ ] nein

Mit diesem Antrag und meiner Unterschrift bestatige ich die vollstandige und ordnungsgemalfie Fihrung meines
Ausbildungsnachweises. Diesen lege ich nach Aufforderung bei der zustéandigen Stelle vor.
Meine Ausbildende/meinen Ausbildenden habe ich Uber diesen Antrag informiert.

Auszubildender/Auszubildende

Datum Unterschrift
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