Bildungs - und Technologie - Zentrum zu Eisenberg

GmbH in Tharingen

Anmeldung zur Berufsschule

Klasse: /
(wird von der Schule ausgefiillt)

1. Angaben uber den Schiiler/die Schiilerin

Name: Vorname:
geb. am: Geb.-ort:
StraBe, Nr.:

PLZ, Wohnort:

Tel.-Nr.: Notfall-Tel.-Nr.:
Geschlecht*: [ ] mannl. =1, weibl. = 2 Konfession*™: [ ] ev. =1, kath. = 2, sonst. = 3, keine = 0
Staatsangehoérigkeit: Schulabschluss™: 9. KLL.[ ] 10.KL[ ] Abitur[ ]

sonstige Abschlisse:

bisheriger Fremdsprachenunterricht (durch Zeugnisse belegbar)*
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Englisch [1]
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Teilnahme am Berufsschulunterricht im Fach* ev. Religion [ ] oder Ethik [ ]

2. Bei minderjahrigen Bewerbern Angaben lber die Erziehungsberechtigten

Name: Vorname: /
(Vater) (Mutter)

StraBe, Nr.:

PLZ, Wohnort: Tel.-Nr.:

3. Ausbildung

Bezeichnung des Ausbildungsberufes:

Vertiefungsrichtung:

Beginn/Ende der Ausbildung: /

4. Angaben zum Ausbildungsbetrieb

Genaue Bezeichnung:

StraBe, Nr.:

PLZ, Ort:

Ansprechpartner: Tel.-Nr./Fax:

E-Mail-Adresse:

Ort, Datum Stempel, Unterschrift des Betriebes

* zutreffendes bitte eintragen bzw. ankreuzen



