Antrag auf Bewertung auslandischer Berufsqualifikationen

Antragstellende Person

Name

Vorname

Geburtsdatum

Geschlecht |:| weiblich; |:| mannlich; |:| divers

StraBe

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Angaben zur Berufsqualifikation

Bezeichnung des
Berufsabschlusses®

Fachrichtung oder Schwerpunkt

Datum des Abschlusses

Bezeichnung und Anschrift der
ausstellenden Institution

Ausstellungsstaat

'Eine Ubersicht der Berufe, die im Referat 22 bei der Senatorin fiir Kinder und Bildung gepriift werden kénnen, finden Sie
hier: https://www.bildung.bremen.de/anerkennung-beruflicher-abschlusse-5266

Einzureichende Unterlagen

[0 Volistandige Kopie eines giiltigen Ausweisdokumentes

Gegebenenfalls Nachweis (iber Namensanderung
Kopien von Abschlusszeugnissen, Diplomen oder sonstigen Nachweisen mit Fachern und
Noten in der Originalsprache und als deutsche oder englische Ubersetzung

Kopien von vorhandenen Arbeitsnachweisen in der Originalsprache und als deutsche oder
englische Ubersetzung

O 0O O o

Gegebenenfalls Berechtigung zur Berufsausiibung im Ausbildungsstaat

Die Senatorin fiir Kinder und Bildung, Rembertiring 8-12, 28195 Bremen — Stand: Juli 2025



https://www.bildung.bremen.de/anerkennung-beruflicher-abschlusse-5266

Erklarungen:

Ich bin damit einverstanden, dass die obigen Angaben sowie die Daten aus den von mir eingereichten
Dokumenten, z. B. Zeugnisse, Ubersetzungen und Lebenslauf, im Rahmen des Priifverfahrens zur Bewertung
meines auslandischen Schulabschlusses verarbeitet und — falls erforderlich — an die Zentralstelle fir
auslandisches Bildungswesen (ZAB) ubermittelt werden. Ich bin auBerdem damit einverstanden, dass eine
Kopie meines Ausweisdokuments angefertigt und aufbewahrt wird.

Ich erklare, dass ich diesen Antrag in keinem anderen Bundesland der Bundesrepublik Deutschland gestellt
habe.

Ich habe verstanden, dass ich mich auf der Homepage der Senatorin fiir Kinder und Bildung tber den Link

https://www.bildung.bremen.de/zeugnisanerkennung-5270

Uber die datenschutzrechtlichen Bestimmungen zu diesem Antrag informieren kann.

Datum Unterschrift (Antragstellende Person)

Eingang SKB am OKZ, Name

Die Senatorin fiir Kinder und Bildung, Rembertiring 8-12, 28195 Bremen — Stand: Juli 2025


https://www.bildung.bremen.de/zeugnisanerkennung-5270
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