Nachweise

In diesem Register sammeln Sie alle Nachweise zu den vorhandenen
Kompetenzen und Qualifikationen. Dazu gehoren formelle Bescheinigungen
(Zeugnisse/Diplome aus Aus- und Weiterbildung, Arbeitszeugnisse, ...)
ebenso wie andere Dokumente mit Nachweischarakter (Bestatigungen,
Referenzen, ...). Lassen Sie sich auch Bestatigungen Uber unentgeltliche,
gemeinnltzige Tatigkeiten ausstellen!

Sie finden in diesem Kapitel Vorlagen fur Arbeitszeugnisse sowie fiir Nach-
weise Uber Praktika und ehrenamtliche/freiwillige Tatigkeiten. Alle Vorlagen
stehen auch in einer elektronischen Fassung im Internet zur Verfigung:

www.provinz.bz.it/berufsbildung/kompass
www.schule.suedtirol.it/landesschulamt/kompass
www.provincia.bz.it/intendenza-scholastica/ilsestante
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Neues Verzeichnis der gesammelten Bescheinigungen,
Dokumente, Zeugnisse

Zeitraum | Dauer/ Titel der Veranstaltung Ausstellende
Stunden | (ev. Zertifizierung/ Korperschaft
Befahigung angeben)

75






NACHWEIS FREIWILLIGENARBEIT/EHRENAMT

Herr/Frau Name Vorname
geboren am

Einrichtung/Organisation ggf. Stempel
Adresse

Telefon E-Mail

Dauer und Zeitumfang der Tatigkeit

Ort (falls AuBenstelle)

Verantwortungsbereich:

Tatigkeitsschwerpunkte/Aufgaben:

Riickmeldung von Seiten der Einrichtung/Organisation (wahrgenommene Starken):

Ort, Datum Unterschrift Verantwortliche/r






ARBEITSZEUGNIS

Betrieb/Organisation Stempel
Adresse Telefon
E-Mail

Herr/Frau Name Vorname
geboren am

Dauer der Beschaftigung von bis

Stellenbezeichnung/ausgetbte Funktion

Wesentliche Schwerpunkte der Tatigkeit:

Besonders hervorzuhebende Leistungen:

Wahrgenommene Starken in Bezug auf die Ausiibung der Tatigkeit:

Grund fiir die Beendigung des Arbeitsverhaltnisses:

Ort, Datum Unterschrift der Arbeitgeberin/des Arbeitgebers

Hinweis: Dieses Zeugnis enthalt keine verschlisselten Formulierungen. Eine Interpretation im Sinne
einer »Zeugnisprache« wirde die Aussage dieses Zeugnisses nicht im Sinne des Verfassers wiedergeben.






PRAKTIKUMSBESCHEINIGUNG

Betrieb/Organisation Stempel

Adresse Telefon

Name Vorname

hat vom bis bei uns ein Betriebspraktikum als

absolviert.

Dabei hat die Praktikantin/der Praktikant folgende Tatigkeiten kennen gelernt:

Wir haben bei der Praktikantin/dem Praktikanten folgende Starken wahrgenommen:

Ort, Datum

Unterschrift der Betreuerin/des Betreuers








