
Lehrgang zum Erwerb des:  Ersten Schulabschlusses 
      Erweiterten Ersten Schulabschlusses 
      Mittleren Schulabschlusses 
    
 
Kennziffer:     Beginn:       Ende: 
 

Lfd 
Nr. 

Name, Vorname 
 

geb. am Fächer im 
Lehrgang 

Lehrbefähigung (2. Staatsprüfung)* derz. Beruf (evtl. 
Dienstbezeichnung) 

Arbeitgeber, 
Dienststelle, Schule  für (Fächer): vom: 

1.        
 

2.        
 

3.        
 

4.        
 

5.        
 

6.        
 

7.        
 

8.        
 

9.        
 

10.        
 

 

* Bei Lehrkräften ohne 2. Staatsprüfung bitte den vorhandenen Hochschulabschluss eintragen. 
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