Erhebungsbogen zur Priifung einer moglichen Forderung der
Weiterbildung von Beschaftigten (m/w/d)

Ansprechpartner:
Telefon:

Fax:

E-Mail:

Personliche Daten

Nachname: Mustermann Vorname: Max

Geburtsname: Geschlecht: O mannl. O weibl. O divers
Geburtsdatum: 01.01.1980 Geburtsort: Musterstadt

Familienstand: X allein lebend (] allein erziehend [J hausliche Gemeinschaft [J verheiratet / verpartnert
Staatsangehorigkeit: Deutsch Grenzginger: O ja 0 nein
PLZ, Wohnort: 12345 Musterstadt Str., Haus-Nr.: Musterstralle 1

Telefon: 0123 - 456789 Mobil-Telefon:
Renten-/Sozialversicherungs-Nr.: 33 160894 W 098

Grad der Behinderung: [J schwerbehindert X gleichgestellt
Werden Leistungen durch Dritte z. B. Kommunen, Bund oder ) )

Land bezogen: O nein O ja

Vorhandene Fiihrerscheine: A/B/C1/BE/C1E/CE

Zusatzliche Angaben bei ausldndischen Arbeitnehmern:
0 Niederlassungserlaubnis ] Duldung O Aufenthaltserlaubnis [ Erwerbstatigkeit gestattet
[J unbefristet O befristet bis:

Schulbildung (héchster Bildungsabschluss)

[J kein Schulabschluss [ Abschluss Forderschule J Hauptschulabschluss O erweit. Hauptschulabschluss
O mittlere Reife J Klasse 11-13 ohne Abschluss [ Fachhochschulreife O Fachabitur
O Abitur J Hochschule ohne Abschluss O Fachhochschule [ Berufsakademie [ Hochschule/ Universitat

Berufliche Aus- und Weiterbildung

von ... bis ... (Tag.Monat.Jahr) Ausbildungsstatte Ausbildung als Abschluss

o Ja Onein

[ ja O nein

O ja O nein

O ja [ nein

Beruflicher Werdegang oder legen Sie dem Erhebungsbogen einen liickenlosen Lebenslauf bei.

von ... bis ... (Tag.Monat.Jahr) Arbeitgeber (Firma, Ort, Branche) Tatigkeit als

29051811




Angaben zum Betrieb

Firma: Musterfirma Branche: Werbeagentur

Anschrift: MusterstraBe 2, 23456 Musterdorf

Ansprechpartner: Maria Musterfrau Telefon: 9876 - 543210

Anzahl Mitarbeiter: Betriebs-Nr. (falls bekannt): 00112233

Beachten Sie bitte folgende Hinwei Festl Jer BetriebsgriRe:

o Nicht beriicksichtigt bei der Beschaftigtenzahl werden Auszubildende, Praktikanten und geringfiigig Beschaftigte (z.B. Minijobber).

o Sozialversicherungspflichtige Teilzeitbeschaftigte mit einer regelmaRigen wdchentlichen Arbeitszeit von nicht mehr als zehn Stunden sind mit
0,25, von nicht mehr als 20 Stunden mit 0,5 und von nicht mehr als 30 Stunden mit 0,75 zu beriicksichtigen.

« Beider Beurteilung der BetriebsgroRe wird jeweils das Gesamtunternehmen betrachtet, alle Betriebsstatten, Partnerunternehmen bzw.
verbundene Unternehmen sind zu berlicksichtigen. Dabei werden Betriebe dann als verbunden angesehen, wenn sie z.B. einem Konzern
angehoren und dadurch Zugang zu finanziellen und sonstigen Ressourcen haben.

Mein Betrieb hat eine Betriebsvereinbarung tliber die berufliche Weiterbildung bzw.

es gilt ein Tarifvertrag der betriebsbezogene berufliche Weiterbildungen vorsieht X Ja [J nein

X ja
Entsprechen die beruflichen Kompetenzen von min. 20% (bei Betrieben mit min. 10 (fa,;sja_. Eriéuterung zu den fehlenden Kompetenzen
und weniger als 250 Beschiftigten: 10%) der Beschiftigten lhres Betriebs ganz und die Anzahl der betroffenen AN beifiigen!)
oder teilweise nicht mehr den betrieblichen Anforderungen? 0 nein
Angaben zum Beschaftigungsverhaltnis
Befristete Beschiftigung: ja X nein Wenn ja, befristet bis:

Beschaftigung als:

SV-pflichtige Beschaftigung: X ja [ nein
Beschaftigter bezieht Kurzarbeitergeld (Kug): Cja X nein. Wenn ja, seit:
Beschiftigter bezieht Transfer-Kug: Oja X nein Wenn ja, seit:

Geplante Qualifizierung

Geplante Qualifizierung: Qualifikation zum Digitalisierungs- und Kommunikations-Experten

Geplanter Bildungstrager (soweit bereits bekannt):  textakademie GmbH

Geplante Weiterbildungsstart/-dauer: 01.10.2023 - 30.11.2024

MaRnahmenummer (falls bekannt): 811 70 2022

Die Weiterbildung ist notwendig, weil: Wir sehen uns aufgrund des digitalen Wandels gezwungen, unsere Mitarbeiter
in den Bereichen Digitalisierung und Kommunikation zu schulen und fortzubilden um langfristig unser Bestehen am
Markt zu sichern und wettbewerbsféahig bleiben zu kénnen. Der von uns gewdhlte Kurs deckt dabei vollstiandig
unseren Bedarf ab und beinhaltet samtlich fiir uns relevanten Themen.

Ich bestétige die Richtigkeit der Angaben zu meiner Firma, zur Weiterbildung sowie der Informationen auf dem Datenblatt
+Erhebungsbogen fiir eine Weiterbildungsférderung fiir Beschaftigte“. Anderungen werde ich unverziglich anzeigen.

Ort, Datum Unterschrift Arbeitgeber und Firmenstempel

Arbeitnehmererkldrung

Ich bestétige die Richtigkeit der Angaben zu meiner Person, meiner Aus- und Weiterbildung sowie meinem beruflichen Werdegang auf
dem Datenblatt ,Erhebungsbogen fiir eine Weiterbildungsférderung fiir Beschaftigte®. Anderungen werde ich unverziiglich anzeigen.

Ort, Datum Unterschrift des Arbeitnehmers




