ANTRAG AUF ANERKENNUNG EINES BERUFLICHEN ABSCHLUSSES

(als Erzieherl/in, Sozialpadagogische Assistenz, Sport- und Gymnastiklehrer/in im freien Beruf)

Regierungsprasidium Stuttgart
Schule und Bildung

Referat 71 - Anerkennungsstelle
Postfach 10 36 42

70031 Stuttgart

Hinweis:

Sie kdnnen das Antragsformular am PC ausfiillen und
dann ausdrucken oder erst ausdrucken und dann von
Hand ausftllen.

Antragsteller/in (Bitte gut lesbar ausfullen!)

Nachname ggf. Geburtsname Vorname Geschlecht
OmOwOd

Geburtsdatum Geburtsort Geburtsland

StraBe und Haushnummer Postleitzahl und Wohnort Land

Nationalitat

Telefonnummer mit Vorwahl

E-Mail-Adresse (falls vorhanden)

clo-Adresse mit vollstindigem Namen und E-Mail-Kontakt der c/o-Kontaktperson in Deutschland, falls Sie derzeit noch im Ausland wohnen:

Meine Zeugnisse stammen aus folgendem Bildungssystem (Land) / folgenden Bildungssystemen (Landern):

Ich beantrage die berufliche Anerkennung als ...

O Erzieher/in

O Sozialpadagogische Assistenz

O Sport- und Gymnastiklehrer/in im freien Beruf

WICHTIG:

Bitte reichen Sie fiir die Berufsanerkennung eine tabellarische Auflistung lhrer
Berufsausbildung und Berufstatigkeit in ein! Bitte machen Sie diese Angaben in zeitlicher
Abfolge mit Monats- und Jahresangabe.

[ Ich habe bereits einen Antrag gestellt.

Ich versichere die Richtigkeit meiner Angaben

Bundesland:

Ort, Datum

Unterschrift
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