jobcenter

Saale-Orla-Kreis

Herzlich Willkommen bei dem Jobcenter Saale-Orla-Kreis

Guten Tag,

wir mdchten Sie gerne zu den Themen Arbeit und Berufsausbildung und finanzielle Hilfen des
Jobcenters beraten.

Wir bendtigen daflr einige personliche Angaben sowie Informationen Uber Ihre Qualifikationen und

beruflichen Erfahrungen.

Fullen Sie bitte den Fragebogen soweit wie méglich in deutscher Sprache aus und bringen diesen zu
einem Gesprach mit dem Jobcenter mit.

Bringen zu Ihrem Gesprach mit dem Jobcenter bitte auch, sofern vorhanden, Zeugnisse und
Qualifikationsnachweise/Zertifikate mit.

Wir freuen uns, Sie kennenzulernen!

Ihr Jobcenter Saale-Orla-Kreis

JNNlackaBo npocumo ao LleHTp 3amHAaTocTi Caane-Opna-Kpeunc

[o6Gpuin geHb,

Mwu xoTinu 6 npokoHcynbTyBaTH Bac 3 nutaHb po6oTK Ta NpodecinHOI NiAroToBKK Ta iHAHCOBOT
JOMOMOru Big LEHTPY 3aMHATOCTI.

[nsa uboro Ham NOTPIOHI Aesiki ocobucTi AaHi, a Takox iHdopmauis npo Bawy kBanigikauito Ta
npodecinHnin OCBIA.

3anoBHiTb, Oyab nacka, aHKeTy, HACKINbKK Lie MOXITMBO, HIMELbKOK MOBaMM Ta Bi3bMiTb ii 3 COOOI0
Ha KoHcynbTauito B LleHTp 3aiHATOCTI.

BisbmiTb, Oyab nacka, Ha KOHCyNbTaLito B LIeHTp 3anHATOCTI , AKLWO € B HASBHOCTI, TakoX Balwi
aunnomMmu Ta nigTBepoKkeHHs kBanidikaLii/cepTudikaTu.

Mw 6ygemo paai 3 Bamu nosHanomntmcs!

Bawa LleHTp 3anHsTocti Caane-Opna-Kperic



Kundennummer Org.-Zeichen
Howmep knieHTa CumBon opr.

(wird von Ihrem Jobcenter Saale-Orla-Kreis ausgefiillt)

(falls bekannt/ sikuwo sinomo) (3anoBHEeTLCS LleHTp 3anHsaTocti Caane-Opna-Kpeiic)

Personliche Daten
OcobucTi aaHi

Nachname
MpisBuLLe

Vorname
IM'a

Geburtsname
IM’S1 Npy HAaPOKEHHI

Geburtsdatum, -ort
[arta Tta micue

HapOKEHHS

weiblich / xiHo4a
Geschlecht mannlich / Yyonosiya
Cratb

divers / iHwWe

verheiratet / ogpyxeHunin

Familienstand allein stehend (ledig, geschieden) / caMmOTHil (HEOOPYKEHUI, PO3MNYyYEHWIA)

CimertHuii cTaH allein erziehend / camoTy)XK1 BUXOBYIO AUTUHY

Ooooooao

ehedhnliche/ hausliche Gemeinschaft / BigHocuHK, noaibHi nogpyxHim/cCiMernHum

Staatsangehorigkeit
‘pomMagsHCTBO

Kontaktinformationen
KoHTakTHa iHpopmauis

Strale, Hausnummer
Bynuusi, Homep 6yanHka

Postleitzahl, Ort
lMNowToBUM iHOEKC, Micue

Telefonnummer?2
Homep TenedoHy

E-Mail®
EnekTpoHHa nowTa

1 Die Angabe der Telefonnummer ist freiwillig; sie kann jederzeit ohne Angabe von Griinden mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen werden.
HapaHHsa Homepy TenedoHa € 40BpOoBiNbHUM; NOro MOXHa BiAKnnkaT y 6yab KU MOMEHT 3 nodanbLUoio Aicto 6e3 3a3Ha4eHHs NPUYKH.

2 Mit Angabe der Telefonnummer stimme ich der internen Nutzung und Verwendung im Rahmen von Forschungsprojekten zu.

Yepes HapaHHA HOMepy TenedoHa A NOroAXyloch 3 BHYTPILLHIM BUKOPUCTAHHSM Ta 3aCTOCYBAHHAM Y Mexax [OCMiAHNLIbKUX NPOeKTiB.

3 Die Angabe einer E-Mail ist freiwillig; sie kann jederzeit ohne Angabe von Griinden mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen werden.

HapaHHsa enekTpoHHOro agpecy € A06pOoBINbHUM; AOro MOXHA BiAKNUKaT Y 6yab AKUA MOMEHT 3 nofdasnbLUoto Aicto 6e3 3a3Ha4YeHHS NPUYUH.



Weitere personliche Angaben

IHwWi ocobucTi paHi

Anzahl Kinder unter 15 im Haushalt
KinekicTb giTen Bikom 0o 15 pokiB y poauHi
Geburtsdatum des jingsten Kindes

[laTa HapomXXeHHA HaMMOoNoALWOi OUTUHN

Gultiger Fuhrerschein
(bitte Fiihrerscheinklasse(n) angeben)

[lincHe noceig4YeHHs BoaiA
(BKaxiTb, OyAb nacka, knac nocBigYyeHHs Bodis)

Angaben zum Aufenthaltsrecht und zur Erwerbstatigkeit
IHpopmauia woao npaBa nepedbyBaHHsA Ta NpodecinHol AiIANLHOCTI
in Deutschland seit

y HimeyyuHi 3

[0 EU-Visum/Biza €C

[ Aufenthaltserlaubnis §24 AufenthG / [Jo3Bin Ha npoxuBaHHsa §24 3akoHy npo
nepebyBaHHs iIHO3EMHUX rPOMafsiH

Aufenthaltsstatus |:| gestattete Duldung / no3BoneHa BigCcTpoyka aenopTauii

Cratyc nepebyBaHHs
[J Niederlassungserlaubnis / nocsigka Ha npoXuBaHHs

[J Sonstige / iHwe

gultig bis
OiNcHUM oo

[J ja, Erwerbstatigkeit gestattet

vy . Tak, npodecinHa AisnbHICTb A03BOMEHa

Egg/gitt)esttangken O ja, Erwerbstatigkeit mit Genehmigung der Auslanderbehdrde gestattet
9 - . . Tak, npodoecinHa AisrbHICTb A03BOSIEHA 3a yXBareHHsM BiqOMCTBa Yy cnpasax
MpodpecinHa gisneHIiCTb . )
Jo3BoneHa IHo3eMLiB

O nein

Hi

Schulbildung
LWkinbHa ocBiTa
Ich habe einen Schulabschluss O jalmax
Y MeHe € 3aKiHYeHa LUKinbHa ocBiTa [ nein/Hi

Berufliche Ausbildung (wenn nichts davon zutreffend ist, bitte frei lassen)
MpodecinHa ocBiTa (skio He cTocyeThCs, 3anoBHIOBATU He Tpeba)

Ich habe eine Berufsausbildung mit Abschluss als
Y MeHe € npodeciiHa ocBiTa 3 AUMIOMOM Y SKOCTI
Ich habe eine Berufsausbildung ohne Abschluss als
Y MeHe € npodeciriHa ocBiTa 6e3 gunnoma y sKoCTi




Hochschulstudium (wenn nichts davon zutreffend ist, bitte frei lassen)
Buwia ocBiTa (skuio He cTocyeThcs, 3anoBHIOBaTH, He Tpeba)

Ich habe ein abgeschlossenes Studium als
OTpvmaB BU1LLY OCBITY Y SKOCTI

Ich habe ein Studium ohne Abschluss als
Hasuascs y BH3, ane He ompumas gunnoma y
AKOCTI

Lebenslauf und weitere Qualifikationen
Pestome Ta noganbLi kBanidikadii

Zeitraum/ Mepioa Arbeitgeber, Sch:ﬁ,]eAgiblldung, Studium Tatigkeit bzw. Qualifikation
(dd m:;o;@y) - (dd ::rsrﬂg/yy) Po6oToaasels, Wkona, Npogeciita LianbHicTb ag(l)S KBanigikauis
(aA.MM.PDPP) - (A3.MM.DPDP) nigroToeka, HaB4aHHs y BH3 y sKoCTi
HasBa, micue
Sprachkenntnisse
3HaHHA MOB
Grundkenntnisse Erweltgrte Verhandlungsswhere Muttersprache
N Kenntnisse Kenntnisse .
MoyaTkoBWI piBEHB o o PigHa moBa
MpocyHyTui piBeHb | KoMneTeHTHUI piBeHb
Deutsch
Himeubka D D D D
Englisch
AHrninceka D D D D
Franzosisch
dpaHuy3bka O O O O
Ukrainisch
YkpaiHcbka O O O O
Russisch
Pocincbka D D D D
Weitere Sprachen
IHLWIi MOBM D D D D




Das Jobcenter Saale-Orla-Kreis verpflichtet sich zur Einhaltung der Vorschriften des
Datenschutzes. lhre Daten werden ausschlieBlich im Rahmen des gesetzlichen
Auftrags (Sozialgesetzbuch Zweites Buch, Sozialgesetzbuch Drittes Buch)
erhoben, verarbeitet und genutzt.

depepanbHa LleHTp 3annatocti Caane-Opna-Kpevic (JC) 3060B'A3yeTbCA 4OTPUMYBATUCA NpaBui
3axucTy AaHux. Bawi gaHi 6yayte 36upatmca, obpobnsatuca i BUKOPUCTOBYBATUCA BUKIIOYHO B
pamkax ctatyTHoro MaHgata (Opyra kHura CouianbHoro kogekcy, Tpets kHura CouianbHoro
Kogekcy).

Vor- und Zuname
IM’a Ta npisBuLe

Ort, Datum
Micue, pata Unterschrift
Miannc





