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Antrag auf Änderung des bestehenden Nachteilsausgleich 

Name der Schülerin / des Schülers ____________________________________________ 

Klasse       ____________________________________________ 

Schuljahr       ____________________________________________ 

Ich beantrage die Anpassung / Änderung des für mich bestehenden Nachteilsausgleichs, 

gemäß den geltenden schulrechtlichen Bestimmungen.  

Die beantragte Anpassung soll aufgrund veränderter oder neu festgestellter individueller Beeinträchtigungen, 

geänderter schulischer Anforderungen oder neuer fachlicher bzw. medizinischer Erkenntnisse erfolgen. Nach 

Prüfung und Bewilligung wird ein aktualisierter Bescheid über den Nachteilsausgleich erlassen. 

Ausführliche / konkrete Beschreibung der Anpassung / Änderung des 
Nachteilsausgleichs. Fügen Sie ggf. ärztliche / therapeutische / psychologische oder 
sonstige fachliche Stellungsnahmen bei. (ggf. Rückseite verwenden) 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

Der Antrag auf Gewährung eines Nachteilsausgleichs für Prüfungen muss durch die Schülerin / den Schüler bzw. 

bei Minderjährigen durch die Erziehungsberechtigten / Sorgeberechtigten bei der zuständigen Stelle (z. B. IHK, 

HWK) gestellt werden. Dazu kann der Schülerin / dem Schüler eine Bescheinigung über den bereits durch das 

Berufskolleg gewährten Nachteilsausgleich erstellt werden. 

Ort, Datum 

_____________________________________________ 

Unterschrift der Schülerin / des Schülers 

__________________________________________ 

(bei minderjährigen Schüler*innen zusätzlich:) 

Unterschrift der Sorgeberechtigten bzw. der Erziehungsberechtigten 

________________________________________




