w Fdﬂﬂgh{l Antrag auf Teilnahmeberechtigung
und Fliichtlinge .
als Auszubildende/r

Bei Antragstellung Uiber einen Kurstrager, bitte Namen und

Bundesamt fir Migration und Fllichtlinge Standortnummer des Kurstragers eintragen:

Referat 83B — Sachsenstr. 12-14, 20097 Hamburg

Bitte mitschicken:
- Kopie des Ausbildungsvertrags
- Kopie des aktuellen Aufenthaltstitels oder Ausweisdokuments (Wenn Sie EU-Birger/-in sind, schicken Sie eine Ko-
pie des Reisepasses oder des Personalausweises.)
- ggf. Kopie des letzten Sprachzertifikats

Ich beantrage die Teilnahmeberechtigung fur einen Berufssprachkurs vor oder wahrend einer Be-
rufsausbildung im Sinne von 8 57 Absatz 1 SGB Ill gemal § 4 Absatz 1 Satz 1 Nr. 3 oder 4 DeuF6V:

I:' L I:' o I:' ) Aufenthaltsstatus
mannlich weiblich divers - bitte auswahlen -
Name Ggf. Geburtsname Vorname
Geburtsdatum Staatsangehdrigkeit Ggf. wohnhaft bei c/o
Strafe/Hausnummer Postleitzahl Ort
E-Mail-Adresse Telefon-Nr. letztes Sprachzertifikat
- bitte auswéhlen -

Ich méchte diesen Kurs besuchen:

Gewerbe/Technik (fachspezifischer Unterricht)

Ich erklare, dass ich eine Ausbildung in einem anerkannten Ausbildungsberuf im Sinne von 8 57 Absatz 1
SGB lll mache.

Ich erklare, dass ich nicht arbeitslos oder arbeitsuchend bei einem Jobcenter oder der Agentur fur Arbeit
gemeldet bin.

Ich erklare, dass ich alle Angaben vollstdndig und richtig gemacht habe. Ich weil3, dass mein Antrag abge-
lehnt werden kann, wenn ich falsche Angaben gemacht habe.

Ich weil3, dass meine Teilnahmeberechtigung widerrufen werden kann, wenn ich falsche Angaben gemacht
habe und das spater festgestellt wird.

Ort, Datum Unterschrift des Auszubildenden / bei Minderjéhrigen des
gesetzlichen Vertreters bzw. des Erziehungsberechtigten)



