
Familienname Vorname Weitere Vornamen

       männlich  weiblich

Geburtsdatum Geburtsort (Ort/Landkreis/Land)

Religion

Straße, Hausnummer Telefon Familienstand

    

Postleitzahl Wohnort Staatsangehörigkeit

 (EL = Eltern;  VA = nur Vater; MU = nur Mutter;  VO = Vormund;  VW = Verwandter; PF = Pflegeeltern; KE = keine unterhaltspfl. Eltern)

Vater

    

Name, Vorname Postleitzahl Wohnort, Straße, Hausnummer, Telefon

Mutter

    

Name, Vorname Postleitzahl Wohnort, Straße, Hausnummer, Telefon

die

Städtische Berufsschule Nürnberg

Ausbildungsberuf

   

Beginn der Ausbildung Ende der Ausbildung

 

20__/__

20__/__

 

Ich besuche im Schuljahr Staatliche Berufsschule Fürth

RK=röm.kath / EV=evang. / IL=islam. / GO=griechisch/orth.  

NA=neuapostolisch / BL=bekenntnislos / SO= sonstiges

Staatliche Berufsschule Erlangen

  

Nur ausfüllen, falls noch nicht volljährig.

 4 Unterrichtstage am Abend (z.B Mo, Di, Mi, Do) mit je 2 Unterrichtsstunden

Schulische Daten

Name des Ausbildungsbetriebes
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Organisation des Unterrichts

Unterschrift des Schülers

 
Unterschrift des Erziehungsberechtigten

 2 Unterrichtstage am Abend (z.B Mo, Di) mit je 4 Unterrichtsstunden

 3 Unterrichtstage am Abend (z.B Mo, Di, Mi) mit zweimal 3 und einmal 1 Unterrichtsstunden

An welcher Schule wurde der mittlere Schulabschluss erworben ?

Hauptschule Realschule Wirtschaftsschule

Berufsfachschule Gymnasium

STAATLICHES BERUFLICHES SCHULZENTRUM
HERZOGENAURACH-HÖCHSTADT A.D.AISCH

Friedrich-Weiler-Platz 2, 91074 Herzogenaurach, Tel.: 09132/8023 Fax.: 09132/8024, E-MAIL: verwaltung1@sbs-herzogenaurach.de

Angaben zur Person

Anmeldebogen für die "Berufsschule plus" - Erwerb der Fachhochschulreife      

Schuljahr

 1 Unterrichtstag am Abend (z.B Mo) und 6 Unterrichtsstunden am Samstag

Telefon (des Ausbildungsbetriebes) FAX (des Ausbildungsbetriebes)

E-MAIL-Adresse (des Ausbildungsbetriebes)

Welche Unterrichtsorganisation wäre für Sie die günstigste?

Staatliche Berufsschule Herzogenaurach-Höchstadt a.d.A.

 

Ort, Datum

Name und Anschrift der Schule

PLZ, Ort, Straße, Hausnummer (des Ausbildungsbetriebes)

Angaben zur Berufsausbildung
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