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RHEINHESSENPFALZ

& =xlandjugend

Rheinland-Nassau

Landwirtschaﬂskammer
Rheinland-Pfalz

Bewerbungsbogen fur den Ausbildungsbetrieb des Jahres 2016
far die Ausbildungsberufe Landwirt/-in, Pferdewirt/-in, Fachkraft Agrarservice,
Tierwirt/-in und Fischwirt/ in

Einsendeschluss: 29. Februar 2016

Ausbildungsberuf(e):

Betriebsname:

Inhaber/in:

Anschrift Betrieb:

PLZ, Ort StralRe, Hausnummer
Landkreis:
Telefon: Fax: Mobil:
E-Mail: WWW:

Name und Qualifikation des Ausbilders/der Ausbilderin:

Der Betrieb bildet aus seit: Anzahl bisherige/r Auszubildendel/r:

Anzahl Auszubildende derzeit: Anzahl Fachkrafte derzeit:
inklusive Ausbilder/in

Betriebliche Schwerpunkte:
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Dokumentation

1.2

1.3

1.4

Forderung der Auszubildenden

Stellen Sie bei Beginn der Aushildung
die Erstausstattung geeigneter
Arbeitskleidung?

Schicken Sie ihre Auszubildenden zu
den angebotenen lberbetrieblichen
Lehrgangen bzw. Ubungstagen?

Ubernehmen Sie die Kosten fiir:
e Lehrgangsgebihren?
e Unterkunft?

o Verpflegung?

Unterstutzen Sie lhre
Auszubildenden, Zusatz-
qualifikationen zu erlangen?
(z. B. Traktorfuihrerschein)

[lja [ nein
Wenn ja, Art der Kleidung:

[lja [ nein

Wenn nein, warum nicht?

[lja [ nein
[lja [ nein
[lja [ nein
[lja [ nein

Wenn ja, wie sieht die Unterstlitzung aus?
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1.5 Ubertragen Sie Ihren Auszubildenden
eigene Verantwortungsbereiche?

1.6 Wie unterstiitzen Sie die Teilnahme
Ihrer Auszubildenden am
Berufswetthewerb?

[ja

Beispiele:

] nein

2. Vermittlung fachlicher Inhalte

2.1  Wie vermitteln Sie
Ausbildungsinhalte?

2.2 Wie stellen Sie den Wissensstand und
die Leistung Ihrer Auszubildenden
fest? (z. B. Bestimmungsiibungen bei
Pflanzen, Tests in Fachrechnen)
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2.3

2.4

Auf welche Eintragungen legen Sieim
Berichtsheft besonderen Wert?
Warum halten Sie diese Eintragungen
far wichtig?

Die Auszubildenden werden
angehalten, das Berichtsheft
kontinuierlich zu fuhren und Ihnen die
Eintragungen regelméliig vorzulegen.
Diese sollen von lhnen inhaltlich
tberpruft und abgezeichnet werden.

In welchen Abstanden wird von lhnen das Berichtsheft
Uberprift?

] wéchentlich
] monatlich
[ sonstiges:

3.2

Transparenz fiir Auszubildende

Wie setzen Sie den betrieblichen
Ausbildungsplan fir die Ausbildung
in ihrem Betrieb um?

In welcher Form werden die
Auszubildenden uber zu erwartende
Betriebsablaufe informiert?

3.3 Wann erhalten die Auszubildenden

eine Abrechnung lber ihre
Ausbildungsvergutung?

[] monatlich
[ nur bei Veréanderungen

[ nie
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Kommunikation zwischen Schule,
Ausbildungsbetrieb und Eltern

Wie und wie haufig halten Sie im
Sinne der dualen Ausbildung

e Kontakt zur Berufsschule?

o Kontakt zum
Ausbildungsberater/in?

e Kontakt zu den
Erziehungsberechtigten?

5.1

Das Engagement der Ausbilderin /
des Ausbilders

Welche WeiterbildungsmafRnahmen
haben Sie genutzt oder nutzen Sie fur
Ihre fachliche und persénliche
Fortbildung?

(z. B. auch Ausbildertagungen oder
Seminare zur Mitarbeiterfiihrung,
Fachtagungen)

Ich habe teilgenommen / werde teilnehmen an:

5.2

Betreiben Sie aktiv Werbung, um neue
Auszubildende zu gewinnen?

[lja [ nein

Wenn ja, folgende Aktivitaten dienen der Werbung (z. B.

Schilerpraktika, Aushildungsbérse der LWK):
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6. Wasistin lhrem Betrieb das
Besondere in der Ausbildung?
(fur die Beschreibung kdnnen bei Bedarf
auch gerne ein separates Blatt, Fotos
oder andere Anlagen beigelegt werden)

Ort, Datum Unterschrift Aushildungsbetrieb

Bitte bis zum 29. Februar 2016 zuriicksenden an:

Landwirtschaftskammer Rheinland-Pfalz
Referat Berufsbildung
Peter-Klockner-Str. 3

56073 Koblenz

Tel.: 0261/91593-246

Fax: 0261/91593-2746

E-Mail: stephanie.vendt@lwk-rlp.de
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