Aufnahmeantrag
für die

Fachschule Altenpflege, Fachrichtung Altenpflege 
2. Ausbildungsjahr
Berufsbildende Schule Donnersbergkreis

Schulort Eisenberg

Dieser Aufnahmeantrag ist sorgfältig, vollständig und deutlich lesbar in Block​schrift auszu​füllen und eigenhändig zu unterschreiben. Nicht vollständig ausgefüllte und unterschriebene Anträge können nicht berücksichtigt werden!

1. Angaben zur Person:

Familienname: 
__________________________________________________________
(ggfs. auch Geburtsname)

Vorname(n):

__________________________________________________________

Geburtsdatum:
_________________
Geburtsort: _____________________________

Geburtsland:

_________________

Straße:


__________________________________    Haus-Nr.:   _____________

Postleitzahl: 

__________
      Wohnort: ____________________________________
E-Mail: 


__________________________________________________________

Telefon-Nr.  
 
__________ / __________  Handy: ______________________________      

Geschlecht:  (
Konfession:  (

Staatsangehörigkeit: _____________________

(männlich = 1, 
(evang. = 1, kath. = 2,

weiblich = 2                            islam. =  3, sonstige =  4,
divers = 3)
ohne =  5)
Migrant(in): nein (   
ja ( Wenn ja, seit wann in Deutschland?_____________________

Bewerber(in) mit Bildungsgutschein:
nein (   ja (
2. Bei minderjährigen Bewerbern, Angaben über die Sorgeberechtigten:

Familienname:
_________________
Vornamen: ______________ / _____________



















Mutter

 

Vater

Straße:


__________________________________
Haus-Nr.:   ____________
Postleitzahl: 
__________

Wohnort:
_______________________________________
Telefon-Nr.   
__________ / __________  
Notfall-Tel.-Nr.:   ___________ / __________
3. Angaben zur Zugangsberechtigung:
Ich habe eine

( abgeschlossene Berufsausbildung zur/zum Altenpflegehelfer/in

( abgeschlossene Berufsausbildung als Gesundheits- und Krankenpflegehelfer/in

Weitere Angaben:
Abschluss-/Abgangszeugnis:

(Hauptschul-/ qualifizierter Sekundarabschluss I, Fachhochschul-/Hochschulreife)

Schule: __________________________________________________________

Zeugnisdatum: ______________________ Durchschnittsnote: ______________

Schule: __________________________________________________________

Zeugnisdatum: ______________________ Durchschnittsnote: ______________

Berufsausbildung (nach BbiG/HwO/ÖD) als:

_________________________________________________________________

Zeugnisdatum: ______________________ Durchschnittsnote: ______________

Berufstätigkeit als: 

________________________________ von __________ bis __________ = ________ Mon.

________________________________ von __________ bis __________ = ________ Mon.

Erklärung:
 Ich beantrage einen Schulplatz gemäß meinen vorstehenden Angaben.


Ich versichere, dass ich die Angaben in diesem Antrag nach bestem Wissen und 


Gewissen vollständig und richtig gemacht habe. Die geforderten Nachweise sind 


beigefügt. Mir ist bekannt, dass fahrlässige oder vorsätzlich falsche Angaben ordnungswidrig sind und zum Ausschluss vom Vergabeverfahren oder - bei Fest-


stellung nach der Aufnahme - zum Widerruf der Aufnahme führen.

______________________

____________
________________________

Ort








Datum



Unterschrift des Bewerbers

Bei minderjährigen Bewerbern:

Wir / ich bestätige(n) die o.a. Angaben und erkläre(n) mein/unser Einverständnis zum Antrag:

______________________

____________
________________________

Ort








Datum



Unterschrift der Sorgeberechtigten

Stand: 12/2019

