Studienabsichtserklarung (oder Aushbildung)

An lhre zustéandige P&O Abteilung

Name, Vorname des Bewerbers *

Angaben (Hinweis: Das Formular muss fiir den Bewerbungsprozess vollstandig ausgefiillt und unterschrieben sein)

1. Ich beabsichtige ab dem

ein Studium
eine Ausbildung*

weiterhin Schulbesuch Name der Schule:

Sonstiges:
FSJ

Ausland

OO0 OO0

oder

zu beginnen.

2. Ich habe folgenden Schulabschluss erworben/werde voraussichtlich erwerben am
(bitte nur den zuletzt erworbenen Abschluss angeben)

Fachhochschulreife / Abitur  [_]
Mittlere Reife |:|
Hauptschulabschluss |:|

Sonstiger Abschluss, und zwar:

3. Ich war in diesem Kalenderjahr sozialversicherungspflichtig beschéftigt (in der Regel sind alle Beschéftigungen
versicherungspflichtig, bei denen das monatliche Einkommen uber einer Grenze von 520 Euro liegt.) I:l Ja D Nein

Hinweis: die digitale Signatur ist nur mit Adobe Reader zulassig!

Datum :
Unterschrift

Name in Klarschrift

* Bei der Bezeichnung von Personen oder Personengruppen sind im Folgenden jeweils Personen jeden Geschlechts gemeint.
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Keller Keshia Naomi z003k09x
Rechteck
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