Kreishandwerkerschaft
Hochsauerland

AUSFULLHILFE ZUM AUSBILDUNGSVERTRAG

Den ausgefiillten Ausbildungsvertrag schicken Sie bitte komplett an die Kreishandwerkerschaft
Hochsauerland. Diese pruft den Vertrag vor und leitet ihn zur Eintragung in die Lehrlingsrolle an die
Handwerkskammer weiter. Dem Vertrag sind gegebenenfalls folgende Unterlagen beizufligen:

Nachweis der Ausbildungsberechtigung des Ausbilders

Anstellungsvertrag

Bestellung zum Ausbilder (das Formular finden Sie unter www.hwk-swf.de)
Nachweis des Verkiirzungsgrundes (bei Verkiirzung der Ausbildung)
Erstuntersuchungsbescheinigung (bei minderjahrigen Auszubildenden)
Bescheinigung Uber alleiniges Sorgerecht (wenn nur ein Elternteil unterschreibt)

Haben Sie noch Fragen zum Ausbildungsvertrag?
Die Mitarbeiterinnen der Kreishandwerkerschaft Hochsauerland helfen lhnen gerne weiter:
Frau Senge: 0291 - 952985 - 21 Frau Padberg: 0291 - 952985 - 12 Frau Nettelnbreker: 0291 - 952985 - 10

Ausfiillhilfe zum Antrag auf Eintragung

Antrag auf Eintragung des Ausbildungsvertrages mit dem/der Auszubildenden] | €= Name u. Vorname der/des
in das Verzeichnis der Berufsausbildungsverhaltnisse (Lehrlingsrolle) Auszubildenden
Ausbilder/Ausbilderin
ménn weibl. div. ieinem
Name, Vorname Geburtsdatum
WICHTIG! Beschaftigung in Vollzeit: ja nein
Achtung: Falls der Ausbilder/die Ausbilderin neu benannt wird, bitte Belege iiber sowie mit den
qgungen beifiigen
. . K (Ausbi
Bltte_nennen Sie uns uandmgt Ihre_ ﬂl Betriebsnummer nach § 18 i Abs. 1 SGB IV: Wir sind ein Betrieb des offentlichen Dienstes ja nein
Betriebsnummer (§ 18 i SGB IV). Diese
X . Erstmalige Ausbildung im Beruf ja nein
beantragen Sie bei der Bundesagentur Gesamtzahi Beschiftgte  davon Fachkate Zah!der vo desem Vertrags-
" 7 einschl. Inhaber, ohne im Ausbildungsberuf, abschluss aktuell bestehen-
fur Arbelt. Auszubildende einschl. Meister 1&:‘5:::?:233;::1;;1‘::?:'&
Blttg die Staatsangehdrigkeit des Aus- ese————— | _ _ . -
zubildenden angeben. Bitte schulische / sonstige Vorbildung
Vf.).rblldung: v _ v _ i i v i angeben.
Hochster Schulabschluss Berufsvorl Ber
ohne Schulabschluss (einschl. Sonder- keine Teilnahme keine
schulabschluss) betriebliche

Hauptschulabschluss

Mittlerer Bildungsabschluss (Real-,
Mittelschulabschluss, Fachoberschul-
reife oder Vergleichbares)

Fachhochschul-/Hochschulreife

(Abitur/Fachabitur) schulisches Berufsgrundbildungsjahr
Sonstiger bzw. im Ausland erworbener (BGJ) (Zeugnis beifiigen)
derdeno. g. 5 ohne voll

ebiiche Oualifis
(z.B. EQJ, Qualifizierungsbausteine)

BerufsvorbereitungsmaBnahme nach
SGBIIl der

Berufsausbildung

nicht abgeschlossene betriebliche

fir Arbeit)
schulisches Berufsvorbereitungsjahr (BVJ)

nicht zuzuordnen ist

den Berufsabschluss (Zeugnis beiftigen)

Ber

abgeschlossene Berufsausbildung in
schulischer Form

Vorheriges Studium

abgeschlossenes Studium

sonstige berufliche Schule (z. B. nicht abgeschlossenes Studium

Abgangsklasse Handelsschule, Fachoberschule)

Der/die Auszubildende besucht kiinftig die Berufsschule
in
Name der Berufsschule ort

Gffentliche Férderung des ig, > 50 % der Kosten)

(" keine, da iiberwiegend iebliche Fil ja, und zwar durch:
Sonderprogramme des Bundes / Landes / Kommunen

auBerbetriebliche Berufsausbildung nach § 76 SGB Il (i.d.R. von
Bundesagenturﬁ]r Arbeit geférderte MaBnahmen)

auler fiir behinderte bzw.

Reha nach § 117 SGB Il
Die Datenerhebung erfolgt aufgrund der §§ 28, 29 HWO i. V. m. Anlage D zur HwO und §§ 87, 88 BBIG sowie Art. 6 Abs. 1 ¢ DSGVO.

Erklérung des/der Ausbildenden:

Die Einri unserer bieten — ggf. zusam-  Alle spiter ei i A des i
men mit den im i trag aufgefuhrlen dungsvertrags werden der Handwerkskammer unverziiglich mitge-
der - die teilt.
dass die erfarderllchen Kenntnisse, Fertlgkel(en und Fahi Es wird die Richtigkeit und andigkeit der Anga-
nach der und dem lan in  ben und die U mit den Ver i sowie
vollem Umfang vermittelt werden kénnen. der bei der HWK ei Kopie der Ver ift versi- . .
In der Person des/der Ausbildenden und des/der von ihm/ihr ggf. ~ chert. Bitte Antrag auf Elntragung
bestellten Ausbilders/Ausbilderin bzw. des/der : : 5
tragten ||egen keine Griinde vor, die der Ausbildung im Sinne des x <« vom Betnebsmhaber umerSChrelben!
besteht kein

Verbot, Kinder und Jugendliche zu beschéftigen. Datum/Unterschrift

WHKT - 022023




Ausfiillhilfe zum Berufsausbildungsvertrag

Wird nicht am Ort der Betriebsanschrift
ausgebildet, ist die Anschrift der Aus-
bildungssttte (z.B. Filiale) gesondert
anzugeben. Soll die Ausbildung in
mehreren Filialen stattfinden, ist dies
in einer Zusatzvereinbarung gesondert
zu vereinbaren (Hinweis unter Punkt F
erforderlich).

Die Ausbildungszeit kann verkiirzt
werden durch:

= Abitur, Fachabitur, abgeschlossene
Berufsausbildung in einem anderen
Beruf, alter als 21 Jahre bei Ausbildungs-
beginn, erfolgreich abgelegtes Berufs-
grundschuljahr oder mind. 2jahrige
Berufsfachschule =» 12 Monate

= Fachoberschulreife =» 6 Monate

= Vorausbildungszeiten im selben Aus-
bildungsberuf = im vollem Umfang
Der Verkiirzungsgrund ist entspre-
chend anzugeben und zu belegen!

I. JAHRESURLAUBSANSPRUCH:
Bei Tarifgebundenheit ergibt sich der
Urlaubsanspruch aus dem Tarifvertrag.
Ansonsten gilt fiir Erwachsene:

= 24 Werktage (20 Arbeitstage)

Fiir Jugendliche unter 18 Jahren:

= noch nicht 16 Jahre: 30 Werktage

= noch nicht 17 Jahre: 27 Werktage

= noch nicht 18 Jahre: 25 Werktage
Mafgeblich ist das Alter zu Beginn des
Kalenderjahres

Il. TEILURLAUBSANSPRUCH:
Besteht das Ausbildungsverhéltnis im
Kalenderjahr weniger als 12 Monate,
hat der Auszubildende Anspruch auf
Teilurlaub (fiir jeden vollen Aus-
bildungsmonat 1/12 des Jahres-
urlaubs). Bruchteile von mindestens
einem halben Tag sind aufzurunden.

Ausnahme:

Bei AUSBILDUNGSBEGINN vor dem
01.07. oder AUSBILDUNGSENDE
nach dem 30.06. hat der Lehrling
stets mindestens den vollen Urlaubs-
anspruch. Dieser Mindestanspruch
darf nicht unterschritten werden. Die
Berechnung des Teilurlaubs ist in den
Fallen entsprechend zu korrigieren, in
denen der tarifliche Anspruch geringer
als der gesetzliche Mindestanspruch
ist.

Werktage = Urlaub bei 6-Tage Woche
Arbeitstage = Urlaub bei 5-Tage-Woche

HANDWERKSKAMMER
SUDWESTFALEN

Berufsausbildungsvertrag

Zwischen dem/der Ausbildenden (Ausbildungsbetrieb)

Firma / Betrieb

Strae, Hausnr.

PLZ

Telefon / Fax

E-Mail

Ausbilder/Ausbilderin

Name, Vorname

By
u

Kreishandwerkerschaft
Hochsauerland

Uber die Eintragung des Berufsausbildungsvertrages in das Verzeichnis der Berufs-
halten Sie einen

D

Die Ausbildungsvertragsnummer wird
von der Handwerkskammer vergeben

(WK
und dem/der Auszubildenden (Lehrling)

Vomame Name
" keine

=
Gl ngabe

O s O
mannl. weibl.

Geburtsdatum

Strae, Hausnr.

PLZ

Telefon EMail

Arztliche Erstuntersuchung /

Nur bei minderjdhrigen Auszubilden-
den erforderlich.

O muss beigefiigt sein, wenn noch nicht O

ia nicht beigefiigt,
138 18 Jahre alt (§ 32 Abs.1 JArbSchG)

€N da voljahrig

Ausbildungsstatte, wenn vom Betriebssitz abweichend:

Ausbildungsstitte Strate, Hausnr.

Telefon

Ausbildungsstéte PLZ  Ausbildungsstatte Ort

Art gesetzlicher Vertreter / Name, Vorname (z. B. Eltern-(Teil), Betreuer etc.)

Strae, Hausnr.

Angaben zum gesetzl. Vertreter sind
nur bei minderjdhrigen Auszubilden-
den erforderlich.

PLZ

wird

Vertrag zur

im Ausbildungsberuf
ggf. mit Fachrichtung/Schwerpunkt/ Wahlqualifikation

nach

der

“ Die Ausbildungsdauer betragt nach der Ausbildungsordnung

Entscheidend ist, ob fiir die Branche der/
des Ausbildenden ein Vergiitungstarif-
vertrag existiert. Denn die Angemessen-
heit der vereinbarten Vergiitung orien-
tiert sich grundsatzlich am Tarifvertrag.

Gesetzlicher Vertreter — Unterschrift

2weiter gesetzlicher Vertreter — Unterschrift

Die Angabe, wie der Ausbildungsnach-
weis (Berichtsheft) gefiihrt wird, ist ver-
pflichtend.

(" 3% Jahre (= 42 Monate) (" 3 Jahre (= 36 Monate) (" 2 Jahre (= 24 Monate) = Monate. . ) . .
~ Diese Ausbildungsdauer verringert sich durch (Schul-, und andere in Kopie beiftigen) FUr dle Angabe an dleS?r Stelle ist nICht
vorherige Ausbildung = Monate von Belang, ob der Tarifvertrag auf das
, als/bei mea/on/ ) i Von (TT/MM/JJJJ)  bis (TT/MM/JJJJ) ) Ausbildungsverh'éltnis anzuwenden st
sonstige Griinde Monate. ) . .
Die Ausbildung wird in (" Vollzeit oder (" Teilzeit ( % der Ausbildungsdauer) / Oder nICht Dle AUSblldunngeratung
als iidungsintegriertes Studium hrt. Die Ausbi verléngert sich durch Teilzeit um + Monate. oder Lehrlingsrolle der Handwerkskam-
Das Berufsausbildungsverhaltnis beginnt am A— und endet am — nach Monaten. | mer erteilt, fallS erforderlich, AUSkUnft.
EJ Die Probezeitbetragt (1 Monat ("' 2 Monate (' 3 Monate ("' 4 Monate. " - — - " -
I Die regelmaBige tigl. Ausbildungszeitbetragt  Std.  Min, die dur wéchentl. itbetigt  Std.  Min. Bei Tarifgebundenheit ist mind. die tarif-
B | Fiir das Gewerk des/der Ausbildenden besteht folgender Tarifvertrag: /___kein Tarifvertrag. liche AUSbll_dungsve.rgUtung L Zahle_n‘
Der/dieﬁusbildende z_ahlt den?‘/der Aus_zubildenfien eine angemesse- SOfern kelne Ta”fregelung Vor“egt-
rje Vergiitung (§ 4). Diese betragt zurzeit monatlich brutto (in Euro): 1 2. &L 4. Oriemieren sle SiCh bltte an branchen‘
Uberstunden werden ... bitte wéhlen. < - .
- —— verwandten Vergiitungen oder vergleich-
E Die Ur richtet sich nach dem gesetz, dem bzw. nach den anzuwen- .
denden Tarifvertrégen. Es besteht Anspruch auf: baren Tarifen!
> Werk-/ Arbei\s\age ?m Kalenderj.ahr Werk-/ Arbe?tstage Fm Kalenderjiahr Grundsﬁtzlich gllt seit 01 01 2020 dle
Werk-/ Arbeitstage im Kalenderjahr Werk-/ Arbeitstage im Kalenderjahr . . .
Werk-/ __ Arbeitstage im Kalenderjahr !{Ilndestausblldungsvergutung!
I | Sonstige Vereinbarungen (siehe § 12) und ggf. Hinweise auf Tarifvertrége, Betri i g Uberstunden: Bitte wahlen Sie eine
zung der i und Verglitung oder gleich von ( - .
\ Vergiitungsvariante!
(6] | o G en ) erfolgt O e Der Betrieb muss auf anzuwendende
aind A Tarifvertrage, Betriebsvereinbarungen
B x und die Zusammensetzung  der
§ ort, Datum Auszubildender/Auszubildende - Unterschrift Verg[]’(ung und . der Verg[]tung oder
g x x Ausgleich der Uberstunden (siehe D)
H

hinweisen.
gengt.

Ein allgemeiner Hinweis

Bei Minderjdhrigen missen beide
Eltern gemeinsam unterschreiben, so-

fern nicht einer von ihnen das alleinige

Sorgerecht hat. Das alleinige Sorgerecht
ist entsprechend nachzuweisen.




