. Einjahriges Berufskolleg zum Erwerb Fachhochschulreife

B Anmeldung fiir die Aufnahme
Bs erufliches
Schulzentrum Wangen Schuljahr 2019/2020

Jahnstral3e 19, 88239 Wangen

Tel. 07522 7073-0 / Fax 07522 7073-118
www.bs-wangen.de
sekretariat@bs-wangen.de

[] kaufmannische Richtung Anmeldeschluss: 1. Marz
[] technische Richtung

Persdnliche Angaben der Bewerberin / des Bewerbers

Familienname Vorname

Geschlecht (m / w) Geburtstag Geburtsort

Geburtsland Religion StralRe

Postleitzahl Wohnort Ortsteil Landkreis
Staat Staatsangehdrigkeit Muttersprache Tel.-Nr.

Gesetzliche Vertreterin/Gesetzlicher Vertreter

Familienname Vorname

Nur auszufillen, wenn abweichend vom Wohnort der Schiilerin/des Schiilers

Stral3e

Postleitzahl Wohnort Tel.-Nr.

Ausbildungsberuf

Angaben zum Mittleren Bildungsabschluss

[] Werkrealschule | [ Berufsfachschule | [ Realschule | [ Gymnasium | [J Sonstige

[] Ein Aufnahmeantrag wird bei keiner weiteren Schule gestellt.
[[] Bewerbungen wurden/werden auch an anderen BK FHs abgegeben.

Bitte geben Sie alle Schulen in der Rei-
henfolge lhres Besuchswunsches an.
Ordnen Sie auch das Kaufméanni-

Prioritat Schule mit Ort/Schulart

1 sche/Technische BK FH am Beruflichen
Schulzentrum Wangen in die Rangfolge
2. ein!
Noten im Mittleren | Mathematik Einzureichende Anlagen:
Bildungsabschluss e beglaubigte Kopie Mittlerer Bildungsabschluss
eventuell Halb- ' | Deutsch e Abschlusszeugnis c_:ler Berufgschule, der IHK oder der Handwerkskam-
. mer, das Facharbeiterzeugnis oder entsprechende Arbeitsnachweise
jahresnoten Englisch « tabellarischer Lebenslauf

Ich bin damit einverstanden, dass die Daten der grau schattierten Felder — zur Koordinierung der Schileraufnahme zwischen
den Schulen — an die benachbarten BKFHs mittels elektronischer Datentrager weitergegeben werden, um damit meine Auf-
nahmechancen zu verbessern. Ich bin damit einverstanden, dass Fotos, die im Rahmen von Schulveranstaltungen entstanden
sind, durch die Schule veroéffentlicht (z. B. Homepage des BSW) werden durfen.

Im Falle meiner Aufnahme verpflichte ich mich hiermit, den Unterricht regelméafig und ordnungsgemaf zu besuchen und die
geltende Schulordnung einzuhalten.

Ort, Datum Unterschrift der Schilerin/des Schiilers

Erstellt: Riedel
Version: September 2017



