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zur Berufsorientierung fur

Berater: Datum: DEINE Region! S—Of
Zur Person
Nachname: Staatsangehdrigkeit: (bitte angeben)
[ deutsch
Vorname: ] andere >>>>
Geschlecht: 1 mannlich [1 weiblich Nur fiir Staatsangehorige auRerhalb der EU
Geburtsdatum: . . (TT.MM.JJJJ) Einreisedatum:
Geburtsort: Asyl-Antragstellung:
Rentennummer: Aufenthaltsstatus: LI Niederlassunsgerlaubnis
L1 Aufenthaltserlaubnis
StraRe, Hausnr.: O Visum
L1 Aufenthaltsgestattung
PLZ, Ort: [J Duldung
Telefon, Festnetz: Aufenthaltsstatus bis:
Telefon, Mobil, SMS* : Erwerbstatigkeit: O Gestattet
* Die Mobilnummer wird ggf. zur Terminerinnerung per SMS genutzt O Nur mit Genehmigung
E-Mail; O Nicht gestattet

Ist mind. ein Elternteil im Ausland geboren? [ nein [ja
Ich habe einen Schwerbehindertenausweis: [ nein [ ja, Grad der Behinderung in %
Wir beziehen Hartz IV / Arbeitslosengeld Il: [ nein [ ja

Schulbesuch nach der Grundschule

von bis Schulart/ -name / Fachrichtung (angestrebter) Abschluss

Mein Anliegen

Ich méchte eine Beratung zu folgenden Themen (z.B. weiterflihrender Schulbesuch, Ausbildung ,
Studium, Praktikum, Freiwilligendienst, etc.):

Sollte Ihr Beratungstermin in der Schulzeit liegen, bekommen Sie eine Entschuldigung von uns.
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