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Anmeldung zum Einführungslehrgang für 
Obersekretäranwärter*innen 
 

Lehrgangsnummer:        

Lehrgangsbeginn:       

 

Beschäftigungsbehörde       

Anschrift       

Ansprechpartner*in       

Funktionspostfach 
oder E-Mail 
d.Ansprechpartner*in 

      

Tel.Nr.       

 
Die/Der Obersekretäranwärter*in wird zum o.g. Lehrgang angemeldet: 
 

Name       

Vorname       

geb. am        in      

   

Privatanschrift       

Tel.Nr. dienstl.      priv.      

E-Mail       

im öff. Dienst seit       

anerkannte 
Schwerbehinderung 
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Gibt es in der Person der Lehrgangsteilnehmerin/des Lehrgangsteilnehmers 

Besonderheiten, die für den Unterricht, die Prüfungen und/oder die Unterbringung 

im Interesse der Teilnehmerin/des Teilnehmers für die Verwaltungsakademie von 

Bedeutung sind? 

      
 
 
 
 
 
 
 

Unterkunft 

 Zweibettzimmer Gebühr gem. § 7 Abs.2, Ziff.1.1 Geb.satzung 

 Einzelzimmer 
erwünscht, sofern freie Kapazitäten 
vorhanden 
Gebühr gem. § 7 Abs. 2, Ziff.1.2 Geb.satzung 

 
Hinweis zu Unterkunft und Verpflegung: 
 
§ 3 Benutzungsordnung der Verwaltungsakademie 
Wer an Lehrgängen der Verwaltungsakademie teilnimmt, wohnt im Internat und nimmt an 
der  Gemeinschaftsverpflegung teil. Anträge auf Befreiung  sind in begründeten 
Ausnahmefällen über die Dienststelle, Anträge auf Befreiung von der 
Gemeinschaftsverpflegung unmittelbar an die Verwaltungsakademie zu richten 
 
 
 
 
 
 
 
______________________, den __________  _________________________ 
 Ort       Unterschrift / Stempel 
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