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Aufnahmebogen der Altenpflegeschule

Altenpflegehelfer

1. Personliche Angaben des Bewerbers / der Bewerberin (immer vollstandig angeben)

Name:

\Vorname: Geburtsdatum:
Stral3e: Geburtsort:
PLZ Wohnort

Telefonnr.: Handynr. :
Staatsangehdrigkeit: Konfession:

Wenn nicht in Deutschland geboren, Einreisejahr:

2. Sorgeberechtigte (nur bei minderjahrigen Bewerbern)

Name:

Stralie:

PLZ Wohnort:

Telefonnr.:

3. Schulische Vorbildung

O Hauptschulabschluss O abgeschlossene Berufsausbildung als:
O Sekundarabschluss 1 (mittlere Reife)

O Fachabitur
O Abitur

4. Forderung durch das Arbeitsamt: O ja O nein



5. Praktikantentatigkeit:

Art der Tétigkeit: Dauer:

Praktikantenstelle:

6. Freiwilliges soziales Jahr:

Ja, bei (Name, Adresse)

von bis

7. Ausbildungsbetrieb:

Adresse:

8. Erklarung

Ich beantrage einen Schulplatz nach MalRgaben meiner vorstehenden Angaben. Ich versichere, dass ich
die Angaben in diesem Antrag nach bestem Wissen und Gewissen vollstandig und richtig gemacht
habe. Die geforderten Nachweise sind beigefiigt. Mir ist bekannt dass fahrldssige oder vorsétzlich
falsche Angaben ordnungswidrig sind und zum Ausschluss vom Vergabeverfahren oder — bei
Feststellung nach der Aufnahme- zum Widerruf der Aufnahme fuhren.

Ort, Datum Unterschrift Bewerber Erz.berechtigter bei minderj.

9. Bearbeitungsvermerke — Nur von der Schule auszuftllen!

Fehlende Unterlagen: eingegangen Datum

Sonstiges:




