Aufnahmeantrag - Fachoberschule fiir Gestaltung
ESB mediencollege gGmbH, Méllendorffstrale 54, 10367 Berlin

Ich beantrage die Aufnahme in die einjahrige Fachoberschule fiir Gestaltung
der ESB mediencollege Berlin gGmbH zum Schuljahr 2012/2013.

Angaben zum Schiiler

Name, Vorname

Adresse

Telefon

E-Mail

geboren am
Staatsangehdrigkeit
Geschlecht

Sorgeberechtigte/r
Name, Vorname
Adresse

Telefon

Notfallkontakt
Name, Vorname
Adresse

Telefon

Ort, Datum

Eidesstattliche Erklarung
Hiermit erkl&re iCh, ...eeevee e (Vorname Name), gegeniiber der ESB mediencollege Berlin gGmbH,

an Eides statt, dassich

Ort, Datum

HaNdy ..coeeeeieceseeeee e FESINEIZ ..
....................................................... D) ettt ettt b e bt r e ne e ae e re s
Cmannlich Cweiblich Art und Grad einer Behinderung* .....................................................
HaNAY ..ooeeeeece e FESINEIZ .vveiie e
HaNdy .ooooeeee e IENSECH v ————

Geméf § 6 des Berliner Datenschutzgesetzes erklaren wir uns zur Verarbeitung der hier gemachten Angaben einverstanden

unter der Maf3gabe, dass sie nicht an unbeteiligte Dritte weitergereicht werden.

Unterschrift Schiler/in

Unterschrift Sorgeberechtigte/r

... in diesem Bildungsgang nicht bereits zweimal eine Klassenstufe wiederholt habe,

... weder die Hochschulreife noch die Fachhochschulreife besitze,

... nicht mehr als einmal an der Abschlusspriifung einer Fachoberschule teilgenommen habe und nicht
bereits einmal die Probezeit an einer Fachoberschule nicht bestanden habe.

Unterschrift Schiler/in

Unterschrift Sorgeberechtigte/r
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Dem Aufnahmeantrag sind beizufiigen1

[CIbeglaubigte Kopie des Schulabschlusszeugnisses (Realschule)
Cbeglaubigte Kopie des Schulabschlusszeugnisses (einschlagig anerkannte Berufsausbildung)

OLebenslauf:
* aktuell bis zum Ausbildungsbeginn
e |lickenlos
e tabellarisch
* eigenhandig unterschrieben

[Jzwei Lichtbilder neueren Datums

*
freiwillige Angabe, soweit fiir den Schulbesuch von Bedeutung | 1entsprechend APO - FOS, giiltig ab 01.04.2009
Alle im Text verwendeten maskulinen Personenbezeichnungen gelten gleichermafen fiir Personen weiblichen und mannlichen Geschlechts.
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