Muster B.02.02a

<SCHULE>

Jahreszeugnis

der Berufsfachschule fuir <PFLEGEBERUFE /
ANASTHESIETECHNISCHE ASSISTENTEN /
OPERATIONSTECHNISCHE ASSISTENTEN>

Beruf <BERUF> (nur BFS flr Pflegeberufe in Klassenstufe 3, sonst Zeile |I6schen)

Klassenstufe <1/2/ 3> Schuljahr <SCHULJAHR>

<HERR / FRAU> <VORNAME> <NAME>

geboren am <GEB.-DATUM> in <GEBURTSORT>

hat im zurlickliegenden Schuljahr folgende Leistungen erreicht:

Pflichtbereich

Berufslibergreifender Bereich

Berufsbezogener Bereich




Jahreszeugnis flir <HERRN / FRAU> <VORNAME> <NAME>, geboren am <GEBURTSDATUM> - 2. Seite

<WAHLPFLICHTBEREICH>

Jahresnoten
Jahresnote Uber die im Unterricht erbrachten Leistungen <X, XX>
Jahresnote Uber die in der praktischen Ausbildung erbrachten Leistungen <X, XX>

<ZWISCHENPRUFUNG?> (nur BFS fiir Pflegeberufe in Klassenstufe 2, sonst Block Iéschen)

Schriftlicher Prifungsteil

Praktischer Prifungsteil

Berufspraktische Ausbildung

<TEILBEREICH, DAUER DER AUSBILDUNG <X STUNDEN> DAVON ANWESEND <X STUNDEN>>
<TEILBEREICH, DAUER DER AUSBILDUNG <X STUNDEN> DAVON ANWESEND <X STUNDEN>>
<TEILBEREICH, DAUER DER AUSBILDUNG <X STUNDEN> DAVON ANWESEND <X STUNDEN>>

Fehlzeiten Unterricht entschuldigt: <X STUNDEN>

Fehlzeiten Unterricht unentschuldigt: <X STUNDEN>

Bemerkungen:

(nur BFS fir Pflegeberufe in Klassenstufe 3, sonst Angabe I6schen)

<<HERR/FRAU> <VORNAME> <NAME> HAT REGELMASSIG AM THEORETISCHEN UND PRAKTISCHEN
UNTERRICHT SOWIE DER PRAKTISCHEN AUSBILDUNG IN DEN KLASSENSTUFEN 1 BIS 3 TEILGENOMMEN.>>

<Ausstellungsort> <Ausstellungsdatum>
Ort Siegel Datum
Schulleiter/in Klassenlehrer/in

Zur Kenntnis genommen:

Eltern <Ausbildende/r / Arbeitgeber/in>

NOTENSTUFEN: sehr gut (1), gut (2), befriedigend (3), ausreichend (4), mangelhaft (5), ungeniigend (6)



