Berufsschule Sankt Georg Anmeldung als JoA
(Jugendliche/r ohne Ausbildungsplatz)

KJF Schule im Schuljahr 2024/2025

Berufsschule Sankt Georg zur sonderpadagogischen Forderung ® Mozartstr. 18 e 87435 Kempten
Tel: 0831-960 882-0 @ Fax: 0831-960 882-33 e info@berufsschule-sankt-georg.de
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Die zuletzt besuchte Schule war ein/e: Schulabschluss bzw. Entlassungszeugnis:
[ Sonderpadagogisches Férderzentrum  [_] Mittelschule [] kein Abschluss —> Entlassungszeugnis der:
[] Berufsschule [] andere Schule [ 6.Klasse []7.Klasse []8.Klasse []9.Klasse
Die zuletzt besuchte Klasse war die . Klasse ] Abschluss des SFZ - Bildungsgang Lernen
Gutachten nach § 27/3 VSO-F liegt vor
Name und Ort der zuletzt besuchten Schule: O §27/ £
. [] mittelschulabschluss
_‘:i [] anderer Abschluss
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] eQ absolviert. [_] Ausbildung begonnen?
Von bis Ausbildungsberuf
Name des Betriebes, Ort

Mit den notwendigen Aufnahmeformalititen (z.B. Uberpriifung des Forderbedarfs, Intelligenztests...) bin ich einverstanden und
bestatige hiermit auch die Richtigkeit der gemachten Angaben:

Ort, Datum Unterschrift Schiiler/in Unterschrift Erziehungsberechtigte/r

Wird von der Berufsschule Sankt Georg ausgefiillt/ bearbeitet:

Erster Schultag: Jhrg. Form (BVJ, BvB, FKL, JoA) | Schuljahr Anzahl d. U-Tage [] BS-Pflicht erfiillt
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