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Koy SCHUIGT
ANMELDUNG pillenburd
FUR DIE ZWEIJAHRIGE BERUFSFACHSCHULE
1. Angaben uber die Schilerin/den Schiiler (unbedingt deutlich schreiben)

Name u. Vorname:

Geburtsdatum u. Geburtsort:
PLZ; Wohnort; Stralle:
Zurzeit besuchte Schule: Klasse:

Anzahl aller Schulbesuchsjahre am Ende dieses laufenden Schuljahres
Angestrebter Ausbildungsberuf:

2. Angaben uUber den/die Erziehungsberechtigten

Name u. Vorname:
PLZ; Wohnort; StralRe:
Telefon privat u. ggf. dienstl.:

Hiermit melde ich meine Tochter/meinen Sohn

fur die Zweijahrige Berufsfachschule an. Sie/Er wahlt folgendes Berufsfeld (nur ein Feld ankreuzen).

Gewerbliche Schulen des Lahn-Dill-Kreises Tel.-Nr.: 027 71/ 8 02 90
Herwigstral3e 32 Fax-Nr.: 0 27 71/80 29 33
35683 Dillenburg

1. Berufsfeld: Metalltechnik ()
2. Berufsfeld: Elektrotechnik ()
3. Berufsfeld: Ernahrungs- u. Hauswirtschaft ()

4. Berufsfeld: Sozialpflegerische u. sozialpadagogische Berufe ( )

Kaufméannische Schule des Lahn-Dill-Kreises Tel.-Nr.: 0 27 71/8 03 60
Herwigstralle
35683 Dillenburg

5. Berufsfeld: Wirtschaft- u. Verwaltung ()

Ort, Datum Unterschrift d. Erziehungsberechtigten

Erforderliche Anlagen
Beglaubigte Kopien der beiden letzten Schulzeugnisse
der zuletzt besuchten Schule Gutachten der abgebenden Schule

Anmeldefrist: 30.April des laufenden Schuljahres



