Name, Vorname, Dienstgrad Einheit, PLZ, Standort Telefon dienstl. (BwKennz., Apparat)

PLZ, Wohnort, Stralte, Hausnummer Personenkennziffer

Ich bin Dienstzeitende (Datum)

[[] saz__Jahre [ ] cwoL [ ] FwoL [ ] Bo41 [ ] Berufssoldat

A (Eingangsstempel der Einheit/Dienststelle) (Eingangsstempel des Berufsférderungsdienstes)
n

Kreiswehrersatzamt
Berufsférderungsdienst -Regionalteam-

liber: (Einheit/Dienststelle)

tiber: (zustand. stoT)

Antrag auf Forderung einer BildungsmaBnahme
wahrend der Wehrdienstzeit

1 Ich beantrage die Forderung der Teilnahme an der nachstehenden BildungsmaBnahme nach § 4 SVG

|:| 1.1 Interne MaBnahme

Bezeichnung der MalRnahme Die MaRnahme wird angeboten vom
BFD
Zeitraum vom-—bis (Datum) Ort der MalRhahme MafRnahme Nr.
I:' 1.2 Externe MaRnahme — Bitte auch Seite 2 ausfiillen und von der Bildungseinrichtung bestatigen lassen. —

I:‘ Fachkurs I:‘ Fernlehrgang I:‘ Fernstudium
Bezeichnung/Ziel der externen MalRnahme einschlieBlich Fachrichtung/Schwerpunkt

Bildungseinrichtung (Name/Firma, Strake, Hausnummer, PLZ, Ort)

Mein Eingliederungsziel nach der Wehrdienstzeit ist eine Tatigkeit/Beschaftigung als

Datum, Unterschrift des Antragstellers/der Antragstellerin

2 Stellungnahme der Einheit/Dienststelle
2.1 Die regelmaRige Teilnahme an der Bildungsmafinahme wird sichergestellt und befiirwortet

I:‘Ja

2.2 Die Teilnahme an einer entsprechenden militérischen Ausbildung ist fiir den o0.g. Soldaten nicht vorgesehen.

Datum, Unterschrift des/der Disziplinarvorgesetzten

3 Bei internen MaBnahmen vom Berufsforderungsdienst (Standortteam) auszufiillen
Die Teilnahme an der internen Malinahme kann auf der Grundlage des § 4 SVG gefoérdert werden

I:' Ja I:' Nein (Begriindung ist beigefiigt)

Ort, Datum, Unterschrift des Sachbearbeiters/der Sachbearbeiterin
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4 Angaben zur externen BildungsmaBnahme

Herr/Frau
Name Vorname(n) Geburtsdatum

hat sich fiir die nachstehend beschriebene Malinahme
I:‘ vormerken lassen. I:‘ eingeschrieben. I:‘ vorbehaltlich einer Férderung durch den BFD angemeldet.

4.1 Bildungstrager (Name, Anschrift)

Ansprechpartner (Name, Telefon/E-Mail/Fax)

4.2 Bezeichnung/Ziel der MaBnahme einschlieB3lich Fachrichtung/Schwerpunkt Dauer der MaRnahme vom-—bis (Datum)

4.3 Unterrichtsform
Direktunterricht Fernunterricht theor. Unterricht (Gesamtstd.) | prakt. Ausbildung (Gesamtstd.)

[] []

4.4 Die MaBnahme endet mit einer anerkannten Prifung
I:‘ Nein | 4.4.1 Ja, Abschlussqualifikation (Bezeichnung)

4.4 .2 Die Voraussetzungen fir die Zulassung zur Priifung bei der zustéandigen Stelle liegen vor

I:‘ Ja Nein, weil

4.5 Kosten der MaBnahme

4.5.1 Einschreibe-/Aufnahme-/Grundgebiihren (Bei einem Studium: Bitte Immatrikulationsbescheinigung beifiigen) Euro
Lehrgangskosten/Studiengeblihren ohne Bewirtungskosten (Bei einem Studium: Bitte Gebiihrenbescheid

452 .. Euro
beifiigen)

4.5.3 Priufungsgeblhren Euro

4.5.4 Kosten des Priifungsstiicks Euro

4.5.5 Sonstige Kosten ® Bitte Aufstellung beifiigen! Euro

4.6 Ausbildungsmittel (die jeder Teilnehmer auf eigene Kosten zu beschaffen hat und ohne die das MalRnahmeziel nicht erreicht werden kann)

4.6.1 Fachliteratur @ Bitte Aufstellung beifiigen! Euro

4.6.2 Lernhilfsmittel @ Bitte Aufstellung beifiigen! Euro

4.6.3 Verbrauchsmaterial ® Bitte Aufstellung beifiigen! Euro

4.6.4 Sonstige Kosten @ Bitte Aufstellung beifiigen! Euro

4.7 Ein gesonderter Berufsbildungsvertrag wurde/wird abgeschlossen
I:' Nein I:' Ja @ Bitte Ausfertigung des Vertrages beifiigen!

* Stempel und Unterschrift sind entbehrlich
- bei einem Fernlehrgang/Fernstudium oder
- bei einem Studium an einer Fachhochschule/Hochschule oder

- wenn eine schriftliche Bestatigung der Bildungseinrichtung oder ein Berufsbildungsvertrag vorgelegt

werden kann.

Ort, Datum Stempel der Bildungseinrichtung * Unterschrift des/der Bevollmachtigten der Bildungseinrichtung *
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