
Berufliche Schulen Wolfach 
Ostlandstraße 33, 77709 Wolfach, Tel: 07834/988-3900 
E-Mail: sekretariat@bs-wolfach.de 
 

Anmeldung 
1-jähr. Berufskolleg (FH) technische Richtung  

 
Schülerdaten  Geschlecht w   m   div  
 
Zuname   _____________________________________________________________________ 

Vorname  _____________________________________________________________________ 

Geburtsland Geburtsort   ____________________   __________________________ 

Nationalität Geburtsdatum  ____________________  __________________________ 

Konfession   rk     ev     konfessionslos  sonstige  __________________________ 

Straße   _____________________________________________________________________ 

PLZ / Ort  _____________________________________________________________________ 

Telefon   _____________________________________________________________________ 

 
Schulische Ausbildung 
 
Art des mittleren Bildungsabschlusses _______________________________________________________ 

Name der Schule    _______________________________________________________ 
 
Berufliche Ausbildung 
 
Ausbildungsberuf _____________________________________________________________________ 

Ausbildungsbetrieb _____________________________________________________________________ 

 

Weiterhin erkläre ich: 

  Ich habe an folgendes Berufskolleg einen Aufnahmeantrag gerichtet: 

___________________________________________________________________________________ 

 

  Ich habe schon an Prüfungen zum Erwerb der Fachhochschulreife teilgenommen oder die Oberstufe 
eines Gymnasiums oder eines anderen zur Hochschulreife führenden Bildungsganges besucht: 
 

___________________________________________________________________________________ 

 
 
_______________________ __________________________________ _________________
Ort, Datum   Unterschrift  

Dieser Anmeldung sind beigefügt: 
 
1. Ein Lebenslauf in tabellarischer Form mit Angaben über den bisherigen schulischen und beruflichen Werdegang 

2. Beglaubigte Abschriften des Schulzeugnisses (mittlerer Bildungsabschluss), des Berufsschulabschlusszeugnisses 

und des Berufsabschlusszeugnisses (Facharbeiter- bzw. Gesellenbrief), sowie ein Lichtbild 
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