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Antrag auf Nachteilsausgleich
Zur Berucksichtigung besonderer Belange fir Menschen mit Behinderung bei Zwischen-,
Abschluss- und Weiterbildungsprifungen

Angaben zu lhnen

Vorname Name

StraRe, Hausnummer

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Tel./E-Mail

IHK-lIdentnummer

Angaben zur Prifung

Ausbildungsberuf/Weiterbildungspriifung

L zwischenpriifung O Abschlusspriifung OAP1 O AP2

O Fruhjahr O Sommer O Herbst O Winter Jahr

Art der Behinderung

(Fachérztliches/psychologisches Attest beifligen.
Wenn vorhanden: Kopie des Schwerbehindertenausweises)

Der Begriff der Behinderung wird im Neunten Buch des Sozialgesetzbuchs (SGB IX) definiert:
»Menschen mit Behinderung sind Menschen, die kdrperliche, seelische, geistige oder
Sinnesbeeintrachtigungen haben, die sie in Wechselwirkung mit einstellungs- und umweltbedingten
Barrieren an der gleichberechtigten Teilhabe an der Gesellschaft mit hoher Wahrscheinlichkeit Ianger als
sechs Monate hindern kénnen.” (8 2 Abs. 1 SGB IX)
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Welche behinderungsbedingten AusgleichsmalRhahmen beantragen Sie fir die einzelnen
Priafungsteile/-facher?

Schriftliche Prifung

Praktische Prifung

Mundliche Prifung/Fachgesprach

Eine Stellungnahme des Ausbildungsbetriebes/Bildungstragers liegt bei.

Die Stellungnahme muss Hinweise auf geeignete Nachteilsausgleichsmafinahmen enthalten und die
wahrend der Ausbildung gesammelten Erfahrungen beriicksichtigen. Die Mal3nhahmen zum
Nachteilsausgleich sind entsprechend der jeweiligen Priifungsanforderung zu beschreiben und mdéglichst
je Prifungsfach bzw. Prifungsbereich zu konkretisieren.

Wurde in der Berufsschule ein Nachteilsausgleich fiir Klassenarbeiten beantragt?
O ja O nein

Mit der Weitergabe meines Antrags auf Nachteilsausgleich fir die schriftlichen

Abschlussprufungen Teil 1/ Teil 2 an die zustandige Berufsschule inklusive aller

Nachweise bin ich einverstanden.

O ja O nein

Der Antrag auf Nachteilsausgleich ist mit dem Antrag auf Zulassung zur Prifung einzureichen
(8 12 Abs.1 Ausbildungs- und Umschulungsprifungsordnung der IHK Reutlingen).

Hiermit wird bestatigt, dass eine Behinderung nach SGB IX vorliegt:

Ort, Datum Unterschrift der Prufungsteilnehmerin/
des Prifungsteilnehmers
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