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Kontaktformular Anpassungslehrgang  
I. Persönliche Angaben 

Name 
 

Vorname 

Anschrift 
 

Geburtsdatum 
 

Telefon (tagsüber) E-Mail 
 
 

II.   

 
Ich interessiere mich für einen Anpassungslehrgang an der Hochschule Bielefeld. 
 
Ein Bescheid der zuständigen Bezirksregierung liegt mir bereits vor: 
 
☐ BR Arnsberg            ☐ BR Detmold            ☐ BR Düsseldorf            ☐ BR Köln           ☐ BR Münster        
 
 
Den Bescheid habe ich beigefügt.        
 
         

 
 
 
 
Datum                                                                                                                           Unterschrift beantragende Person 

 
 
 
Bitte laden Sie das Kontaktformular und den Bescheid der Bezirksregierung über den Upload-Bereich hoch.  
Nutzen Sie Ihre private eMail-Adresse und wählen Sie als Anliegen „Anpassungslehrgang“ aus. 

 

https://www.hsbi.de/sozialwesen/praxisreferat/upload-von-unterlagen-logfree
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