' Handwerkskammer
Heilbronn-Franken

Anmeldung zur Wiederholungspriifung Teil lll und IV

Angaben zur Person

] weiblich [ mannlich [ divers TN-Nr. (bitte nicht ausfiillen)
NaChname ................................................................... Vomame ..................................................................
Strage PLZ’Ort ....................................................................
GeburtSdatu m ............................................................. Geburtsor t ...............................................................
EMa” Mob||te|efon ................................................................
TIT1 .ttt b sttt e b e sttt b e st b bt eh Sea e b e b b SR e b b eae Sea £ eE b bR st b st et st et s aeteaenen s -Handwerk
[ ] 1. Wiederholung [ ]2. Wiederholung [ ] 3. Wiederholung

[]  Teilm

|:| I1l/1 Wettbewerbsfahigkeit von Unternehmen beurteilen

[] lI/2 Griindungs- und Ubernahmeaktivititen vorbereiten, durchfiihren und bewerten
[] 111/3 Unternehmensfiihrungsstrategien entwickeln
[ JTeil v

IV/1 Ausbildungsvoraussetzungen prifen und Ausbildung planen

IV/2 Ausbildung vorbereiten und Einstellung von Auszubildenden durchfiihren
IV/3 Ausbildung durchfihren

IV/4 Ausbildung abschlieBen

L gddg

IV Praktische Prifung (Unterweisungsprobe)- Anmeldung nur mit
Themenangabe!

Thema der praktischen Unterweisungsprobe:
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Ich méchte die Priifung an folgendem Termin wiederholen (Bitte Zutreffendes ankreuzen, Anderungen
vorbehalten):

[] Juli Jahr: i, (Anmeldeschluss: Mai)
|:| Dezember Jahr: i, (Anmeldeschluss: Oktober)

lhre Anmeldung werden wir nicht bestatigen. Rechtzeitig vor der Priifung erhalten Sie eine Einladung, in
der wir Sie (iber die Prifungstermine und den Prifungsablauf informieren.

Wir machen Sie darauf aufmerksam, dass diese Anmeldung zur Wiederholungspriifung beziehungsweise
der Antrag auf Befreiung fiir die Teile Il und IV gilt. Sollten Sie andere Teile der Meisterpriifung ebenfalls
wiederholen missen, beziehungsweise sich befreien lassen wollen, melden Sie sich hierzu bitte separat
schriftlich an.

Hiermit beantrage ich die Befreiung gemaR § 23 MPVerfVO fir folgende Priifungsteile/Handlungsfelder
(Bitte Zutreffendes ankreuzen, die Angaben welche Priifungsfacher Sie bereits bestanden haben,
entnehmen Sie bitte Ihren Priifungsbescheiden):

[]  Teilm

|:| I1l/1 Wettbewerbsfahigkeit von Unternehmen beurteilen
|:| [11/2 Griindungs- und Ubernahmeaktivititen vorbereiten, durchfithren und bewerten
|:| 111/3 Unternehmensfiihrungsstrategien entwickeln

[ JTeil v

IV/1 Ausbildungsvoraussetzungen prifen und Ausbildung planen

IV/2 Ausbildung vorbereiten und Einstellung von Auszubildenden durchfiihren
IV/3 Ausbildung durchfihren

IV/4 Ausbildung abschlieRen

L o

IV Praktische Prifung (Unterweisungsprobe)
Gesetzliche Grundlage:

GemaR §23 der Verordnung Gber das Zulassungs- und allgemeine Prifungsverfahren fir die
Meisterpriifung im Handwerk und in handwerksahnlichen Gewerben (Meisterpriifungsverfahrens-
verordnung — MPVerfV) vom 18.01.2022: Der Priifling ist auf Antrag von der Wiederholung der
Prifungsleistungen in Prifungsbereichen, in Priifungsfachern, in Handlungsfeldern oder im praktischen Teil
der Prifung im Teil IV zu befreien, wenn seine Leistungen darin in einer vorangegangenen Prifungsleistung
mit mindestens 50 Punkten bewertet wurden und der inhaltliche Bezug der einzelnen Prifungsleistungen
im Rahmen der Teile | bis IV der Meisterpriifung gewahrt bleibt. Eine Befreiung ist nur moglich, wenn sich
der Prifling innerhalb von drei Jahren, gerechnet vom Tag der Bescheidung liber den nicht bestandenen
Prifungsteil, zur Wiederholungspriifung anmeldet und den Antrag auf Befreiung spatestens mit der
Anmeldung stellt.
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Die Kosten der Priifung werden getragen von:

|:| Teilnehmer/in |:| Arbeitgeber

Strale, PLZ, Ort Firmenstempel, Unterschrift Kostentrager

Nachteilsausgleich:

[ ]Ja [_]Nein Ich beantrage fiir die Durchfihrung der Priifungsleistungen einen Nach-
teilsausgleich gemaR §12 MPVerfVO. Art und Schwere der Behinderung
sind mit einem arztlichen Attest nachzuweisen und dem Antrag auf Zu-
lassung beizulegen.

Erklarung

Hiermit versichere ich, dass meine Angaben korrekt sind.

Datum Unterschrift
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