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ANMELDUNG ZUR FACHARBEITER/NNENAUSBILDUNG

Sehr geehrte Interessentin, sehr geehrter Interessent!

Die Ausbildung zur Facharbeiterlnnen-Ausbildung ist jederzeit méglich. Uber die konkret geplanten
AusbildungsmaBnahmen informiert Sie gerne die Lehrlings- und Fachausbildungsstelle bei der Landwirtschaftskammer
Salzburg. Die Anmeldung ist jedenfalls schriftlich an die Lehrlings- und Fachausbildungsstelle zu richten.

Die endgultige Entscheidung Uber den Ausbildungsstandort wird nach Anmeldeschluss durch die Lehrlings- und
Fachausbildungsstelle erfolgen.

BITTE UBERMITTELN SIE IHRE ANMELDUNG AN:
Lehrlings- und Fachausbildungsstelle, Maria-Cebotari-StraBe 5, 5020 Salzburg; Email: Ifa@lk-salzburg.at

Der grun umrandete Teil ist vom Bewerber unbedingt auszufiillen - Pflichtfelder!

Nachname Vorname Akademischer Grad
PLZ / Ort Strale

Geboren am in Betriebsnummer

Versicherungsnummer Telefonnummer Email-Adresse

Schulbildung

Abschluss der Hauptschule

am in
Abschluss des Polytechnischen Lehrgangs
am in
Lehrabschlussprifung im Beruf
Ausstellungsdatum des / der Lehrbriefe / s
Abschluss sonstiger Ausbildungen / Schulen
am in
am in

HINWEIS! Dieses Formular bitte nicht falten!

Bitte wenden!
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ANTRAG AUF ANRECHNUNG BEREITS ABSOLVIERTER AUSBILDUNGEN

Ich beantrage die Anrechnung folgender Priiffungsgegenstande

meiner bereits abgelegten Ausbildungen

Prafungsgegenstand Abschlusszeugnis

@ - Auszug aus der Ausbildungs- und Priifungsordnung (§18 Abs.7) der LFA Salzburg

g Prufungen des gleichen Inhaltes und mindestens gleichen Umfanges, die im Rahmen einer Ausbildung bereits ab-
=  solviert worden sind, kdnnen durch den Prifungssenat angerechnet werden. Die Anrechnung ist jedenfalls aber nur
T  innerhalb eines Zeitraumes moglich, wahrend dem sich der Inhalt des Prifungsgegenstandes nicht veréandert hat.

Interne Vermerke (Bitte nicht ausftillen)

BEILAGEN ZUR ANMELDUNG: = Abschlusszeugnisse von schulischen Ausbildungen

2 Qualifikationsnachweise von abgeschlossenen Berufsausbildungen
(Zeugnisse Lehrabschlussprifung, Meisterpriifungszeugnisse, etc.)

Bitte immer nur Kopien beilegen!

Ort und Datum Unterschrift des Antragstellers
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DATENSCHUTZ-EINVERSTANDNISERKLARUNG
Anmeldung zu Facharbeiterlnnen- & Meisterinnen-
ausbildungen & Zulassung zu Berufsausbildungsprifungen

| Persénliche Daten (Bitte gut leserlich in DRUCKSCHRIFT ausfilllen) |

| Nachname Vorname Geburtsdatum

Eigene personenbezogene Daten

Ich erteile durch meine Unterschrift die Zustimmung, dass geman aktueller DSGVO meine personenbezogenen Daten
(Namen, Geschlecht, akademischer Titel, Adresse, Telefon, E-Mail, Geburtsdatum, Geburtsort, SV-Nr., Ausbildungsspar-
te, Prufungsdatum, Prifungsort, Prifungsnoten, Beilagen zum Antrag auf Prifungszulassung, LFBIS-Nr.) im Rahmen der
Anmeldung zur Facharbeiterlnnen- und Meisterlnnenausbildung und im Rahmen des Antrages zur Prifungszulassung
zum Zwecke der Zusendung von Informationen und fur die Abwicklung, DurchfUhrung und Dokumentation von Berufs-
ausbildungsmaBnahmen und Berufsausbildungsprifungen nach den gesetzlichen Bestimmungen in der Land- Forstwirt-
schaftlichen Lehrlings- und Fachausbildungsstelle erfasst, gespeichert, verwendet und weitergeleitet (Statistik Austria,
Forderstelle, Ausbildungseinrichtungen, dgl.) werden durfen.

Die Loschung personenbezogenen Daten ist nach den geltenden Bestimmungen flr die Land- und Forstwirtschaftlichen
Lehrlings- und Fachausbildungsstelle und die betreffenden Ausbildungseinrichtungen (LFBAG, Férderrichtlinien, dgl.)
definiert.

Die Zustimmung gilt bis auf Widerruf und kann jederzeit schriftlich bei der Land- und Forstwirtschaftlichen Lehrlings- und
Fachausbildungsstelle, Maria-Cebotari-StraBe 5, 5020 Salzburg oder per Email an Ifa@lk-salzburg.at widerrufen werden.

Datum Unterschrift

Foto- und Videohinweise

Ich erteile durch meine Unterschrift die Zustimmung, dass gemaB aktueller DSGVO, Fotos/Videos, die in Zusammenhang
mit BerufsausbildungsmaBnahmen/Berufsausbildungsprifungen stehen in Print- und Onlinemedien verdffentlicht werden
durfen (zB. Salzburger Bauer, www.lehrlingsstelle.at, www.sbg.lko.at, www.argemeister.at)

Die Zustimmung gilt bis auf Widerruf und kann jederzeit schriftlich bei der Land- und Forstwirtschaftlichen Lehrlings- und
Fachausbildungsstelle, Maria-Cebotari-StraBe 5, 5020 Salzburg oder per Email an Ifa@lk-salzburg.at widerrufen werden.

Datum Unterschrift
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