Berufsbildende Schulen Berufsbildende Schulen

des Landkreises Saalekreis des Landkreises Saalekreis
Emil-Fischer-StraBBe 6 — 8 Saa|ekre|5 Standort ,,Carl Wentzel*
06237 Leuna Delitzscher Stral3e 45

Tel.: 03461 842810 - 06112 Halle (Saale)

Tel.: 0345 5754610

Antrag zur Aufnahme in die Berufsfachschule
fiir das Schuljahr .............. Leveeeeinrennnnns
fur die Fachrichtung

|:| 1-jdhrige Berufsfachschule Pflegehelfer/in (Standort Leuna)

|:| 1-jdhrige Berufsfachschule Technik (Standort Leuna)

E] 2-jéhrige Berufsfachschule Kinderpflege ([]Standort Leuna Standort Halle)
(Fiir die 2-jahrige Ausbildung gilt: Nach Vollendung des 25. Lebensjahres ist eine
Aufnahme nur in Ausnahmeféllen méglich!)

Angaben des Schiilers/der Schiilerin:

Name, Vorname: mannlich I:' weiblich I:' divers I:'
geboren am: Geburtsort:

PLZ, Wohnort: StraRe, Nummer:

Landkreis: Land:

Telefon-Nr. (Festnetz/Handy): Staatsangehdrigkeit:

Nebenwohnung (PLZ, Wohnort): Strale, Nummer:

E-Mail-Adresse:

Angaben zu den Personensorgeberechtigten (bis zur Vollendung des 21. Lebensjahres):

Name, Vorname:

wohnhaft in: PLZ:

Stralie: Telefon-Nummer:
(privat/dienstlich)

Bewerbungsunterlagen: (Bitte Zutreffendes ankreuzen!)

. Antrag zur Aufnahme in die Berufsfachschule

. Tabellarischer Lebenslauf

. 2 Passbilder

. Halbjahreszeugnis/Jahreszeugnis der derzeitigen Ausbildung

. Beglaubigte Kopie Abschlusszeugnis 9. Klasse oder 10. Klasse

. In Deutschland gtiltiges Aufenthaltsdokument (Auslandische Bewerber/innen)

. Arztliche Bescheinigung iiber die gesundheitliche Eignung fiir den angestrebten Beruf
nach gliltiger BbS-VO und schulinterner Festlegung (s. beiliegendes Formular)
Minderjahrige Bewerber der BFS Pflegehelfer/in benétigen zusétzlich die Bescheinigung der
Erstuntersuchung nach § 32 Abs.1 Jugendarbeitsschutzgesetz (falls diese alter als 14 Monate
ist, dann die Bescheinigung der Nachuntersuchung)

NOoO A WN -

0 [LIITTd

Hinweis:

Zum Beschulungsbeginn (1.Schultag) ist ein aktuelles, erweitertes Fiihrungszeugnis nach § 19 Abs. 2 Satz 1 Nr.3 der BbS-VO (BFS
Kinderpflege) bzw. nach AZAV (BFS Pflegehelfer/in) vorzulegen. Das Fiihrungszeugnis darf zum Schulbeginn nicht é&lter als 3 Monate sein.
Ein Antrag auf Ausstellung eines Schiilerfahrausweises kann beim Landkreis Saalekreis unter Antrag auf Ausstellung eines

Schiilerfahrausweises gem. § 71 SchulG LSA i.V.m. der Schiilerbeférderungssatzung des Landkreises Saalekreis (formular-server.de)
gestellt werden. (s auch Homepage ,Formulare” *Antrag auf Ausstellung eines Schiilerfahrausweises)

ZUSatZinfOrmatiOn: ..................................................................................................
Ort, Datum R e L L e L LR CERTLERELERELRREE
Unterschrift Antl‘agsteller L e

Unterschrift Personensorgeberechtigte:
(bei nicht volljahrigen Schulern)

BbS Saalekreis 03/2024 —Schulleitung-08
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