&

Berufskolleg Beckum
des Kreises Warendorf

Postfach 1261
Hauptverwaltung

Hansaring 11

Tel.: (02521) 912-0
Abteilung 1
Kettelerstr. 7

Tel.: (02521) 8203-0

59242 Beckum

eMail: verwaltung@bkbeckum.de

59269 Beckum

Fax.: (02521) 912-131

59269 Beckum

Fax.: (02521) 8203-50

Anmeldung zur 2-jahrigen Berufsfachschule
(APO-BK B08)

Wahl Berufsfachschule Fachrichtung Voraussetzung Ziel Anmeldung bei
Berufsabschluss bteil
fur Sozial- und _ _ + Abteilung 1
a Gesundheitswesen Kinderpfleger/in | Hauptschulabschluss mittlerer
Kettelerstral3e 7
Schulabschluss
Kinderpfleger/in
derpfieger/ Berufsabschluss Abteil L
fur Sozial- und Praxisintegriert + teilung
O | Gesundheitswesen _ Hauptschulabschluss mittlerer Kettelerstrale 7
(PiA) Schulabschluss
Berufsabschluss ,
a fur Sozial- und Sozialassistent/in | Hauptschulabschluss N Abteilung 1
; zi i i u u u .
Gesundheitswesen mittlerer KettelerstraRe 7
Schulabschluss

Angaben zur Person

Name: Vorname:
geb. am Stral3e:
PLZ: Wohnort:
Tel.: Mobil:
E-Mail:

Zurzeit besuchte
Klasse:

Die verbindliche Aufnahme in den Bildungsgang erfolgt durch eine schriftliche Zusage der Schule,

soweit die Aufnahmevoraussetzungen erfullt sind.

Ort, Datum

Unterschrift

bei Minderjahrigen
Unterschrift eines gesetzl.

Vertreters







