Willi-Graf-Schule
Berufsbildungszentrum St. Ingbert des Saarpfaladése

Anmeldung zur
[J Handelsschule
O Sozialpflegeschule ja, und zwar in

War der/die Anzumeldende bereits
vorher einmal Schiler/Schilerin an
unserer Schule?

[0 Gewerbeschule nein

Bei Schiilern unter 21 Jahren:
Name und Anschrift der Eltern/Erziehungsberechtigten

Hat der/die Anzumeldende die

Name: gewiinschte Schulform vorher schon
Vorname: einmal besucht?

StraRe: ja, und zwar in

Ort: nein

Hiermit melde ich mich / meine Tochter / meinen Sohn an. (Nichtzutreffendes bitte streichen!)

(Nr. 1. bis Nr. 14. bitte ausfullen bzw. ankreuzen!)

1.

2.

10.

11.

12.

13.

14.

. Telefon / Handy mit Vorwahl

Name und Vorname

Geschlecht evtl. Geburtsname

geboren am

geboren in (Ort)

wohnhaft: StraRe, Haus-Nr.

PLZ und Wohnort

Staatsangehorigkeit [] deutsche [] andere, und zwar

Religion | kath. | evang‘ islam.‘ jUdisch| sonstl ohn#

zur Zeit besuchte Schule:

Name der Schu

Klasse: (Eine beglaubigte Kopie des letzten Zeugnisses ist beigeflgt.)

zuletzt besuchte allgemein bildende Schule:*)

Art der Schul und Abschluss: z.B. Realsimit Hauptschulabscuss

zuletzt besuchte berufliche Schule:*)

Art der Schul und Abschluss: z.EBG. mit Abschlus

Fremdsprache (unbedingt angeben!)

[l  Franzésisch, durchgehend unterrichtet seit Klassenstufe

[]  Englisch, durchgehend unterrichtet seit Klassenstufe

Datum und Unterschrift:

Die Richtigkeit und Vollstéandigkeit der Angaben bestatigt: (volljahrige(r) Schiler(in)/ Erziehungsberechtigte(r) )

*) Die Beantwortung dieser Fragen ist zwingend notw  endig. Im Zweifelsfalle fragen Sie die Sekretarin.



