Don Bosco Berufsschule
Schottenanger 10, 97082 Wiirzburg Don Bosco
Tel.: 0931 304694-0, Fax: 0931 412 547 Berufsschule und
E-Mail: verwaltung@dbs-wuerzburg.de Beratungszentrum
Website: www.dbs-wuerzburg.de

ANMELDUNG Berufsvorbereitungsjahr (BVJ)

Rechtsgrundlage fiir die Datenerhebung ist Art. 85 Abs. 1 Bay EUG

Schuljahr: / 0 BV) 0 BIK
Schiilerdaten:

Geschlecht: O maénnlich O weiblich O divers

Familienname Schiiler/in Vornamen Schiiler/in

Geburtsdatum Geburtsort, Geburtsland

Staatsangehorigkeit Zuzug nach Deutschland, Datum (bei Geburt im Ausland)

Religion

StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort (Erstwohnsitz)

Wohnhaft bei: O Elkern | O Mutter | O Vater | O eigene Wohnung O Internat/Heim | O

StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort (Zweitwohnsitz, Adresse wahrend der Ausbildung)

Wohnhaft bei: OO Elkern | O Mutter | O Vater | O eigene Wohnung O Internat/Heim | O

Telefonnummer Mobilnummer

E-Mail Adresse

Daten der Erziehungsberechtigten:

Bitte auch bei Volljahrigkeit eine Kontaktperson angeben (z. B. fiir Notfalle).

Familienname, Vorname, Rolle (z. B. Mutter, Vater, Vormund, Oma, etc.)

StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort

Telefonnummer Mobilnummer

E-Mail Adresse


mailto:verwaltung@dbs-wuerzburg.de
http://www.dbs-wuerzburg.de/

Forderschwerpunkt:

Emotionale und soziale Korperliche und .

O Lemen Entwicklung motorische Entwicklung L O Sehen | O Sprache

Stérung / Schwaéche: O Lese-Rechtschreib-Stérung O  Autismus

Schulbegleitung (] Ja | O Nein bewilligt von:

Schulbesuch:

Zuletzt besuchte Schule / Berufsschule:

l O Forderschule l O Mittelschule | O Realschule | O  Gymnasium | O  Berufliche Schule O  Sonstiges

Name und Ort der Schule

Hochster bisher erreichter Schulabschluss:
Erfolgreicher Qualifizierender .

O gtr)‘;cehluss ﬁgrsggtl'gzﬁule O Mittelschul- O Mittelschul- ] I\R/Iéti'EI:re O Abitur
abschluss abschluss

Dieser Schulabschluss wurde an folgender Schulart erworben:

O Forderschule | O Mittelschule | O  Realschule | O  Gymnasium | O  Berufliche Schule O  Sonstiges

Berufsberater/in der Agentur fiir Arbeit, Name

Datum Unterschrift Schiiler/in

Unterschrift Erziehungsberechtigte

Wird von der Schule ausgefiilit:

Sonderpad. Forderbedarf festgestellt: O Ja

Aufnahme genehmigt: O Ja

Aufgenommen in Klasse:

EDV erfasst:

Brief versandt: O Ja

Stand: 12/2024



