
Absender: ___________________________________________________ 
 
 
 
 
Landratsamt Schwarzwald-Baar-Kreis 
Amt für Soziale Sicherung Pflege und Teilhabe 
Asylbewerberleistungen 
Am Hoptbühl 2 
78048 Villingen-Schwenningen 
 

________________________, den ________________ 
 
Antrag auf Verpflichtung zu einem Integrationskurs nach § 5b AsylbLG 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
hiermit beantrage ich die Verpflichtung zum Integrationskurs nach § 5b AsylbLG i.V.m. § 44 a Abs. 
1 Nr. 4 AufenthG. 
 

Anrede  

Vorname  

Nachname  

Geburtsdatum  

Staatsangehörigkeit  

Staatsangehörigkeit  

Staatsangehörigkeit  

AZR Nummer  

Straße, Nr.  

PLZ, Ort  

Zugang zum Integrationskurs schon 
vorhanden? 

 

Beziehen Sie AsylbLG Leistungen?  

Sind Sie 18 Jahre oder älter?  

Besteht Vollzeitschulpflicht?  

Sind Sie arbeitsfähig?  

Sind Sie erwerbstätig?  

Gültiger Aufenthaltsstatus?  

 
Mit freundlichen Grüßen 
 
_________________________ 
 
Anlage:  
Gültiger Aufenthaltsstatus  
(Gestattung, Duldung § 60a Abs. 2 S. 3, Ankunftsnachweis, Aufenthaltserlaubnis § 25 Abs. 5) 


