
BERUFLICHES SCHULZENTRUM 
für Dienstleistung, Gestaltung  
und Sozialwesen Dresden 
 
 

Anlage zu den Bewerbungsunterlagen für die Fachoberschule Gesundheit und Soziales 
 

1 Aufnahmeantrag (nur bei Minderjährigen) 
 
Ich/wir beantragen die Aufnahme unserer Tochter/unseres Sohnes  

 
 

 
, 

 

Name (Bitte in Druckbuchstaben.),  Vorname 

 
in die zweijährige Ausbildung in die Fachoberschule für Gesundheit und Soziales am BSZ für Dienst-
leistung, Gestaltung und Sozialwesen. 
 

Datum:    

    
Mutter:   ,    
 Name (Bitte in Druckbuchstaben.)  Vorname  Unterschrift 

Vater:   ,    
 Name (Bitte in Druckbuchstaben.)  Vorname  Unterschrift 

 

 
 
2 Erklärungen der Bewerberin/des Bewerbers  (für alle Bewerber/innen) 
 
Hiermit erkläre ich                , 

Name (Bitte in Druckbuchstaben.)  Vorname 

dass ich 
 bisher an keinem Auswahlverfahren einer Fachoberschule teilgenommen habe. 
 
 

  
die Fachoberschule  

 
 

 von – bis (Datum)  Name und Anschrift der Fachoberschule  

 besucht habe. 
  
 an o. g. Fachoberschule 
   nicht 
   einmal 
   zweimal (nach Wiederholung des Schuljahres)  
 an den Abschlussprüfungen teilgenommen habe. 
 Jahr(e):  Ergebnis der Prüfung:  

Zutreffendes bitte ankreuzen! 

 
 
Weiterhin erkläre ich das Vorliegen eines Härtefalles (kurze Erläuterung): 

 
 
 
 

 
 

Datum   Unterschrift der Bewerberin/des Bewerbers 

 


