W Landeshauptstadt

g Stadtische 2 Minchen
o : Referat fir
?"‘ - Anita-Augspurg-Berufsoberschule Bildung und Sport

ﬁ‘# fiir Sozialwesen und Gesundheit

Eingang Anmeldung:

Vorhandene Unterlagen Original| Kopie Schule des Mittl. Abschlusses D E M | @ | Bemerkung
Mittlerer Schulabschluss Realschule
Berufsabschlusszeugnis Mittelschule (M10) /
Wirtschaftsschule
Gesellenbrief / Urkunde Abschlussz. Berufs(fach)schule
c | Nachweis einer 5-jahrigen Berufstatigkeit Vorklasse / Vorkurs
%3_) Nachweis einer 12-monatigen soz Tatigkeit 10. KI. Gym. /
§ Beratungsgesprach fir AR-Wechsel Abschlussz. Beruf + Quali
; Amtlicher Lichtbildausweis Beamten-Anstellungspr.
g Amtliches Fiihrungszeugnis Fachhochschulreife
g Lebenslauf
-g Fachhochschulreifezeugnis Ohne Mittleren Schulabschluss | - Aufnahmev. VK
= [Aufnahmeverfahren Vorklasse O ja O nein Aufnahmeverfahren Vorklasse | Bestanden ] | nicht bestanden (]
[Aufnahmeverfahren Jgst. 12 O ja 1 nein Aufnahmeverfahren 12. Jgst. Bestanden [ ] | Nicht bestanden []

| O Schulwechsel [ Quereinstieg Jgst. 13
[J Wiederholung der Jgst.

Alter zu Schulbeginn [ unter 18 Jahren [ unter 21 Jahren

Anschrift Erziehungsberechtigter liegt vor Oja [ nein

ANMELDEBOGEN

1 Bitte ab hier ausfiillen {

[l AR Sozialwesen

[0 AR Gesundheit

Bitte Bild

[J vorkurs + Jgst. 12 0 12.Klasse einkleben
[ vorklasse [0 13.Klasse

Angaben zur Person

Familienname: Vorname(n):

Geburtsdatum: Geburtsort:

Religionszugehorigkeit: Geschlecht:

[] rém. katholisch [] evangelisch 0w O m a d
[ islamisch ] bekenntnislos Zuzugsjahr (wenn im Ausland geboren)

[ sonstiges: Staatsangehorigkeit:

Derzeitiger Wohnsitz Muttersprache:

StralRe PLZ Ort

Tel. E-Mail

Berufsausbildung / Berufstatigkeit:

(mind. zweijahrig)

Ausbildungsberuf:

Ausbildungsende:

Oder 5-jahrige Berufstatigkeit als




Art des mittleren Schulabschlusses:
Realschule O
Gymnasium 10 O 1 Ol 12 [l ‘ 13 O
WirtSChaftSSChUle K(aufméinn'\sch) D M(alhemalisch) D D Sonstige
Berufsfachschule [l
Berufsschule O
Fachschule |
Mittelschule M 10 O | Quabi O ‘
Sonstiger
Mittlerer Schulabschluss im Jahr
Ohne Mittleren Schulabschluss Mittelschule mit Quali[] ohne Quali[]
Schulbesuch am 20.10. des Vorjahres:
[keine Schule Berufsschule (Duale Ausbildung)|(dBerufsfachschule [1BOS Vorklasse
[]BOS 12. Klasse []BOS 13. Klasse [Jganzjahriger Vorkurs
Angaben zur Klassenbildung
Wahl des Religionsunterrichts ‘I:I RK ‘I:I EV ‘ (] Ethik

Ich nehme davon Kenntnis, dass ich nach der Schulordnung (FOBOSO) erst aufgenommen bin, wenn ich alle erforderlichen
Bewerbungsunterlagen abgegeben, alle Aufnahmevoraussetzungen erfiillt habe, ggf. das erforderliche
Aufnahmeverfahren bestanden habe.

Die endgiiltige Aufnahme erfolgt erst nach vollsténdiger Abgabe der Unterlagen am Ende der ersten Schulwoche.

Bitte kreuzen Sie Zutreffendes an: O

Ich besitze bereits die Fachhochschulreife. Oia [nein

Ich besitze bereits die fachgebundene oder allgemeine Hochschulreife. ia [nein

Ich habe nach Abschluss einer Berufsausbildung zweimal eine Priifung zur Erlangung der

Fachhochschulreife , der fachgebundenen Fachhochschulreife, |:|ja Dnein

fachgebundenen Hochschulreife erfolglos abgelegt.

Ich wurde bereits von einer Berufsoberschule ausgeschlossen. ia [Cnein

Ich habe bereits zweimal die angestrebte Jahrgangsstufe besucht. |:|ja |:|nein

Ich habe schon den Vorkurs besucht. [Jja, im Jahr: [(nein
Ich habe schon die Vorklasse besucht. |:|ja, im Jahr: |:|nein

Im Rahmen der Anmeldung kann die Schule mich per Mail kontaktieren: ja [1/ nein [

Mit meiner Unterschrift bestéatige ich, dass ich mich nur an einer Berufsoberschule angemeldet habe.

Ort, Datum Unterschrift Unterschrift gesetzl. Vertreter*in
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