Kanton Zirich

Bildungsdirektion

Mittelschul- und Berufsbildungsamt
Prifungskommission 19

Informatik-Berufe

Kontakt: Christina Belz, Aktuariat PK19
Telefon 043 817 18 20, christina.belz@pk19.ch
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Wahlvorschlag als Prufungsexperte/ln

Name, Vorname:
Strasse:

PLZ, Ort:
Telefon:
AHV-Nr. (neu):
Geburtsdatum:

E-Mail fir
Korrespondenz:

Briefkorrespondenz: [l Privatadresse
[ Geschéaftsadresse
Jetziger Arbeitgeber:
Strasse:
PLZ, Ort:
Derzeitige Stellung als:

Funktion und Arbeits-
schwerpunkte:

Zur Sicherstellung des Einsatzes als Experte bendétige Sie den Vorschlag bzw. die Unter-
stitzung von lhrem Arbeitgeber oder bei Berufsfachschullehrern von lhrer Schulleitung.

[l Ich habe meine Téatigkeit als Experte mit meinem Arbeitgeber/Schulleiter
besprochen und er ist mit meinem Einsatz von ca. 6 Arbeitstagen (50h) pro Jahr
einverstanden.

U Ich bin/war bereits in der Lehrlingsausbildung tatig.
Jahr:
Beruf:
Funktion:

O Ich habe den Berufsbildnerkurs bereits besucht.

Jahr:
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O Ich werde den Berufsbildnerkurs innerhalb der nachsten 5 Jahre besuchen.
Geplanter Termin:

U Ich habe bereits einen Einfihrungskurs flr Experten besucht.
Jahr:

Beruf:

U Ich bin/war in der Freizeit in der Jugendarbeit tatig.
Jahr:
Tatigkeit:

Funktion:

Gewdlnschte Expertentatigkeit:
Informatiker Fachrichtung Applikationsentwicklung EFZ

Informatiker Fachrichtung Betriebsinformatik EFZ
Informatiker Fachrichtung Systemtechnik EFZ
ICT-Fachfrau / ICT-Fachmann EFZ
Mediamatiker EFZ

O O 0O000d

Ich bin Jungexperte (-25)

Bemerkungen (Vorzlige, Einschrankungen, Erreichbarkeit, etc.):

Wahlvorschlag senden an Christina Belz, Aktuariat der PK19 (christina.belz@pk19.ch) mit
folgenden Beilagen:
— Lebenslauf
— alle ICT-, bzw. Mediamatik-relevanten Zeugnisse wie Kursbestatigungen, Ab-
schllisse oder Arbeitszeugnisse

O Ich wirde eine Wahl durch die PK19 annehmen

Datum:
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