
ANTRAG AUF GEWÄHRUNG EINER ZUWENDUNG
gemäß der Richtlinie Berufl iche Bildung
vorbehaltlich der Förderung durch den Fördermittelgeber 

Dieser Antrag ist zwingend im Original mit den geforderten Nachweisen einzureichen. 
Ohne die Einreichung der Nachweise kann keine Bearbeitung erfolgen. 

Handwerkskammer Chemnitz
Abteilung Berufsbildung
Frau Kathrin Rudolph
Limbacher Straße 195
09116 Chemnitz

Tel.: 0371 5364-250
E-Mail: k.rudolph@hwk-chemnitz.de

Bitte ausgefüllt im Original zurücksenden an:

Diese Maßnahme wird mitfinanziert 
mit Steuermitteln auf Grundlage des 
vom Sächsischen Landtag beschlossenen 
Haushaltes.

Gefördert durch

Name, Vorname:

Straße und Hausnummer:

PLZ, Ort, ggf. Ortsteil:

Telefon (mobil):

E-Mail:

Meisterabschluss als:

Datum des Bestehens der Meisterprüfung (Datum Prüfungszeugnis):
(Hinweis: Der Zeitpunkt der Feststellung des Prüfungsergebnisses darf von der Antragstellung an gerechnet nicht länger als ein Jahr zurück liegen.)

Die Abnahme der Meisterprüfung erfolgte durch einen Meisterprüfungsausschuss im Freistaat Sachsen:

 ja nein*, an der Handwerkskammer

* In diesem Fall ist eine beglaubigte Kopie des Meisterprüfungszeugnisses einzureichen.

HIERMIT BEANTRAGE ICH DEN MEISTERBONUS. 
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Firma:

Straße und Hausnummer:

PLZ, Ort, ggf. Ortsteil:

Ort, Datum			   Firmenstempel, Unterschrift

Hauptwohnsitz im Freistaat Sachsen 
(Bitte Nachweis, z. B. Kopie Personalausweis, Bestätigung Einwohnermeldeamt etc. beifügen!) 

	 zum Zeitpunkt der Prüfungsanmeldung ODER	 bei Feststellung des Prüfungsergebnisses

ODER

Beschäftigungsort im Freistaat Sachsen 
(Bestätigung des Arbeitgebers mit Firmenstempel und Unterschrift auf diesem Formular!) 

	 zum Zeitpunkt der Prüfungsanmeldung ODER	 bei Feststellung des Prüfungsergebnisses

ODER, falls Vorbenanntes nicht zutrifft:

	 zum Zeitpunkt der Antragstellung Meisterbonus als selbständige oder angestellte Meister

Ich bestätige, dass ich für den Meisterabschluss zum Zuwendungszweck Meisterbonus oder einer 
anderen vergleichbaren Zuwendung

-	 bereits eine Förderung erhalten habe		  ja	 nein 	 ODER
	 (betrifft nicht das Aufstiegs-BAföG)

-	 ein laufendes Antragsverfahren bestehen habe	 ja	 nein	 ODER

-	 bereits eine Ablehnung zum Antrag erhalten habe	 ja	 nein
	 (Bitte Kopie des Ablehnungsbescheides beifügen!)

		  Ich versichere die Vollständigkeit und Richtigkeit meiner Angaben. Mir ist bekannt, dass unrichtige oder unvollständige Angaben nicht 
nur die Pflicht zur Rückerstattung der gewährten Förderung begründen, sondern darüber hinaus auch strafrechtliche Konsequenzen nach 
sich ziehen können. 

Ort, Datum			   Unterschrift Meisterabsolvent/-in

DATENSCHUTZRECHTLICHE EINWILLIGUNGSERKLÄRUNG 

Bitte ankreuzen!

		  Im Rahmen der Antragstellung und der Ausreichung des Meisterbonus willige ich ein, dass meine personengebundenen Daten durch 
die Handwerkskammer Chemnitz erhoben, verarbeitet, genutzt und zu Zwecken der Prüfung/Nachweisführung an die Sächsische Aufbau-
bank, die Sächsischen Staatsministerien, den Sächsischen Rechnungshof bzw. von ihnen beauftragte Institutionen übermittelt und durch die-
se verarbeitet werden können. Die personenbezogenen Daten umfassen hierbei Einzelangaben über persönliche oder sachliche Verhältnisse 
sowie Kommunikationsdaten (wie Vorname, Name, Anschrift, Kontaktdaten, Nachweise zur Identitätsfeststellung, Angaben zur Ausbildung 
usw.). Die vorstehende Einwilligung erfolgt unbeschadet des Rechts auf Widerruf mit Wirkung für die Zukunft, sofern keine Rechtsgründe 
entgegenstehen. Die Nichteinwilligung hätte zur Folge, dass kein Meisterbonus ausgereicht werden kann. 

Ort, Datum			   Unterschrift Meisterabsolvent/-in
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