business school
Formular S1 VOCklaerCk

international.digital.emotional
Ansuchen um

Zulassung zur Berufsreifepriifung an der
BHAK/BHAS Vocklabruck — Business School Vocklabruck

Nachname

Vorname

Geschlecht [ ] weiblich [] ménnlich

StralSe

PLZ Ort

Telefon

Geburtsort/Geburtsland

Geburtsdatum

Staatsbuirgerschaft

Sozialversicherungsnummer

Muttersprache

Beginn der Schulpflicht

Zulassungsdatum

E-Mail

Unterschrift des Vorsitzenden
der Prifungskommission

Ausbildungsbeendigung (Datum
des Reifepriifungszeugnisses)

Teil A , Ich erfiille folgende Zulassungsbedingungen®:
a) Ich habe folgende Ausbildungsstufen absolviert und positiv abgeschlossen:

|:| [ll. Jahrgang einer BHS + mindestens 3 Jahre berufliche Tatigkeit

|:| 3. Klasse einer hoheren Anstalt d. Lehrer- u. Erzieherbild. + mindestens 3 Jahre
berufliche Tatigkeit

|:| 4. Semester einer als Schule fir Berufstatige gefiihrten BMHS
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b) Ich habe folgende Ausbildungen absolviert und positiv abgeschlossen:

folgende Lehre:

mindestens 3-jdhrige Fachschule

mindestens 3-jdhrige Ausbildung nach dem Gesundheits-/Krankenpflegegesetz
(BGBI. 108/1997)

mindestens 30-monatige Ausbildung zum med.-techn. Fachdienst/Sanitatshilfsdienst
(BGBI. 102/1961)

eine Schule flir Gesundheits- und Krankenpflege

einen Hauptstudiengang an einem Konservatorium erfolgreich abgeschlossen

OO0 O oo

ein mindestens 3-jdhriges kiinstlerisches Studium an einer (Privat)-Universitat erfolg-
reich abgeschlossen
Ausbildung zum Heilmasseur (BGBI. | 169/2002)

[]

c) Ich habe folgende Priifungen positiv abgelegt:

|:| Facharbeiterprifung (§ 7 land- u. forstwirtschaftliches Berufsausbildungsgesetz)

[ ] Meisterprifung (§ 20 GWO 1994, BGBI. 194)

[ ] Befdhigungsprifung (§ 22 GWO 1994, BGBI. 194)

|:| land- u. forstwirtschaftliche Meisterprifung (§ 12 land- u. forstwirt. Berufsausbil-
dungsgesetz BGBI. 298/1990)

[ ] Dienstprifung (§ 28 BDG bzw. § 67 VBG + mindestens 3 Jahre Dienstzeit im Bundes-
dienst)

Teil B Prifungsfacher

1. Fachbereich

[ ] Klausur und miindl. Priifung
[] Projektarbeit mit miindl. Prifung

beabsichtigter Prufungstermin:

Institut/Schule:

Ich erbringe gemall § 3 Abs. 1 Z4 fir die Zulassung zur Prifung aus
diesem Fachbereich folgende Unterlagen:

(Lehrabschlusszeugnis bzw. Bestatigung des Dienstgebers Giber meine berufliche Tatigkeit)
Ich beantrage die Erlassung der Priifung aus dem Priifungsgebiet
»Fachbereich” gemal § 2 der Verordnung des Bundesministeriums
fur Bildung, Wissenschaft und Kultur auf Grund der erfolgreichen
Ablegung der folgenden Prifung:
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2. Fremdsprache
beabsichtigter Priifungstermin:

Institut/Schule:

Ich werde diese Prifung |:| schriftlich

|:| miindlich
ablegen.
Ich beantrage die Erlassung der Priifung aus dem Priifungsgebiet
,Fremdsprache” gemaR § 1 der Verordnung des Bundesministeri-
ums fiur Bildung, Wissenschaft und Kultur auf Grund der erfolgrei-
chen Ablegung der folgenden Priifung:

3. Deutsch (schriftlich mit mindlicher Prifung)
beabsichtigter Prifungstermin:

Institut/Schule:

4. Mathematik beabsichtigter Priifungstermin:
Institut/Schule:

Ich habe bereits die Teilprifung/Teilprifungen aus folgendem/folgenden Prifungsgebiet/
Prifungsgebieten abgelegt.

Teil C Beilagen (Vorlage entweder im Original und in Kopie oder in notariell beglaubigter Form)

|:| Geburtsurkunde
[ ] Zeugnis iiber

D Bestatigung des Arbeitgebers
|:| Bestatigung liber den Ersatz der Priifungsgebiete/des Prifungsgebietes in Form von

Datum

Unterschrift d.
Antragstellerin/Antragstellers
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