Bewerberbogen

fir den Studiengang , Offentliche Verwaltung” (LL. B.)

Vorbemerkungen

Mit diesem Vordruck sollen Grunddaten erfasst werden, die zur Entscheidung Uber eine Teilnahme
am Auswahlverfahren beitragen.

Beantworten Sie bitte die nachstehenden Fragen vollsténdig und wahrheitsgeméf. Eine Berufung in
das Beamtenverhéltnis muss unter Umstdnden zuriickgenommen werden, wenn sie auf
unzutreffenden Angaben beruht.

Damit lhre Bewerbung vollsténdig ist, flgen Sie bitte zu dem Bewerberbogen ein
Bewerbungsschreiben, einen tabellarischen Lebenslauf, eine Kopie des letzten Schulzeugnisses und
bei einem Berufs- bzw. Studienabschluss eine Kopie des Priifungszeugnisses bzw. eine Kopie der
Urkunde mit der Bezeichnung des akademischen Grades bei.

A Grunddaten | Zutreffendes bitte [X] |

1 | Angaben zur Person
Name, Vorname

Geburtsdatum / -ort Alter Staatsangehdrigkeit

Anschrift (StraBe mit Haus-Nr., PLZ, Ort)

Telefon Mobiltelefon E-Mail

2 | Angaben Uber Schulbildung, Berufsausbildung bzw. Studium
Angestrebter / erreichter Schulabschluss, z.B. Abitur, Fachhochschulreife
(nur der schulische Teil der Fachhochschulreife ist nicht ausreichend)

Art des Schulabschlusses Jahr

Berufsausbildung (Art der Ausbildung, Dauer, Art des Abschlusses, Griinde bei Abbruch)

Abschlussergebnis

Studium (Art des Studiums, Semester, Art des Abschlusses, Griinde bei Abbruch)

Abschlussergebnis

Gegenwirtige Tatigkeit




3 | Sind Sie vorbestraft?

Schwebt gegen Sie ein gerichtliches oder polizeiliches Ermittlungsverfahren?

Anmerkung: Soweit eine Verurteilung nicht in das Fiihrungszeugnis oder in das Fihrungszeugnis fur
Behorden aufzunehmen oder zu tilgen ist, darf sich die oder der Betroffene als unbestraft bezeichnen
(vgl. § 53 Abs. 1 Bundeszentralregistergesetz, BGBI Teil | 1984 S. 1230, 1239).

|:| nein |:| ja, wegen:

Bezeichnung der Strafe

Gericht/Behorde, Entscheidung, Datum

Art der zur Last gelegten Verfehlung

Anhéngig bei (Gericht/Behorde)

4 | Sind Sie schwerbehindert nach § 2 Abs. 2 SGB IX oder
diesem Personenkreis nach § 2 Abs. 3 SGB IX

i ?
gleichgestellt? Grad der Behinderung (ab 30)

(Wenn ja, bitte Kopie des Schwerbehindertenausweises
bzw. Gleichstellungsbescheides beifligen)

|:| nein |:| ja

- %

5 | Sind Sie Bewerberin oder Bewerber nach § 10 Soldatenversorgungsgesetz?

(Wenn ja, bitte Kopie des Zulassungs- bzw. Eingliederungsscheines beifiigen)

|:| nein |:| ja

B Erkldrung

Ich versichere die Richtigkeit und Vollstandigkeit der vorstehenden Angaben
nach bestem Wissen und Gewissen. Von Absatz 2 der Vorbemerkungen habe
ich Kenntnis genommen.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass die Fachhochschule fur 6ffentliche
Verwaltung, Polizei und Rechtspflege meine Bewerbungsunterlagen im Falle
einer Absage vernichtet. *

Ort, Datum Unterschrift (Vor- und Zuname)

Hinweise

Bitte verwenden Sie fiir die Bewerbung keine Bewerbungsmappen, Folien oder Ahnliches.
Klammern oder heften Sie die Bewerbung bitte links oben zusammen.

Die Bewerbungsunterlagen werden nicht zurlickgesendet!

* Bei gewlinschter Zuriicksendung der Bewerbungsunterlagen ist aus Kostengriinden ein frankierter
und adressierter Briefumschlag beizulegen.

Anfallende Bewerbungskosten kdnnen nicht erstattet werden.




