Heinrich Lanz Schule | Mannheim

AuRenstelle Vogelstang Lichtbild
Dresdener Strale

68309 Mannheim

Tel.: 0621/3397-148 Fax: 0621/293-8282

AUFNAHMEANTRAG

Familienname:

Staatsangehdrigkeit.:

Geburtsdatum und Geburtsort : Religion :

Wohnungsanschrift mit Postleitzahl:

Telefon Nr.

Name und Anschrift des gesetzlichen Vertreters:

Erlernter Beruf mit Lehrabschlusszeugnis:

Dauer der einschldgigen Berufstatigkeit nach Lehrabschluss von bis

Dauer der einschlagigen Berufstatigkeit im Falle, dass keine Lehre durchgemacht wurde von bis

Art der zuletzt besuchten Allgemeinbildenden Schule:
O Hauptschule O Sonderschule O Realschule O Gymnasium Klasse:

Name, Schulort und Schulart der Allgemeinbildenden Schule:

Realschulabschluss oder gleichwertiger Bildungsabschluss: O ja O nein

Name und Ort der bisher besuchten beruflichen Schule (Berufsfeld):

von bis
Letztes Zeugnis vom: der Schule
Deutsch: Rechnen: Zeichnen:

Die Aufnahme wird beantragt zur Ausbildung an der

0 Tagesmeisterschule "Geprufter Meister fir Baderbetriebe




Erklarung des Antragstellers

Ich erkenne die Zulassungsbestimmungen zur Ausbildung und den Ausbildungsplan an und verpflichte mich, die | laus- und Schulordnung

einzuhalten. Ich verpflichte mich, wéhrend der Ausbildung den Unterricht piinktlich zu besuchen. Es ist mir bekannt, dass bei nachlassigem
Schulbesuch oder schlechtem Verhalten der Ausschluss aus der Schule erfolgen kann, bzw. andere Ordnungsmafnahmen ergriffen werden

konnen.

Wenn Ausbildungsgebiihren festgesetzt sind, werde ich diese nach Aufforderung punktlich entrichten.

Bei Nichteinhaltung des Zahlungstermins erfolgt der Ausschluss aus der Schule.

Die wahrend der Ausbildung angefertigten praktischen Schilerarbeiten bleiben grundsétzlich Eigentum der Schule.

Die Heinch-Lanz-Schule | Mannheim Ubernimmt den Schulern gegentber keinerlei Haftung fur den Verlust sowie die Beschadigung von
personlichem Eigentum.

Ich erklére, dass ich die Angaben im Aufnahmeantrag nach bestem Wissen und Gewissen gemacht habe.

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters Unterschrift des Antragstellers

Datum: Unterschrift:




