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Fragebogen für Teilnehmende Fragen 6 Monate nach Austritt
Europäischer Sozialfonds (ESF) im Freistaat Sachsen

2. Fragen an den Teilnehmenden 6 Monate nach Austritt aus der Maßnahme
Sind Sie erwerbstätig oder selbstständig?

 ja   nein

Teilnehmer/-in
Ort

Datum (TT.MM.JJJJ)

Unterschrift

Antragsnummer

Interne ID des Teilnehmers

1. Basisangaben 

1.1 Angaben zum Zuwendungsempfänger

Name

Vorname

1.2 Angaben zum Teilnehmer 

Straße, Hausnummer

PLZ      Ort

Gilt für Vorhaben zur:
– Erhöhung der Abschlussquote von Schülern und Schüler-

camps
– Berufsorientierung
– Förderung von Praxisberatern
– Förderung von Beschäftigungschancen für benachteiligte 

junge Menschen
– Beschäftigung und sozialen Integration für am Arbeits-

markt besonders benachteiligte Menschen (Programmlinie 
Schritt für Schritt)

– Förderung der JobPerspektive Sachsen inkl. der Vorha-
ben zu TANDEM Sachsen (mit Ausnahme von Vorhaben 
zur Verbesserung der Beschäftigungsfähigkeit von Lang-
zeitarbeitslosen)

– beruflichen Qualifizierung von Gefangenen 

sowie für
– Mikroprojekte: Lokales Kapital für soziale Zwecke
– Sozialpädagogische Vorhaben für Gefangene und ehema-

lige Gefangene zur Unterstützung und Vorbereitung ihrer 
Integration in den Arbeitsmarkt (inkl. Übergangsmanage-
ment, Jugendarrest, Deutschkurse)
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