
BERUFLICHES SCHULZENTRUM GRIMMA 
04668 Grimma, Karl-Marx-Straße 22, Tel.: 03437 942586 

 
Bewerbung für das Berufsvorbereitungsjahr (zweijährig) 

*  Schuljahr  2026/2027 

* Richtung:  Gesundheit und Soziales/  
Ernährung, Gästebetreuung und hauswirtschaftliche Dienstleistung 

 
 

Angaben zur Person 
 
Name: ______________________________ Vorname: ____________________________  
 
Adresse:  _______________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ______________________ Geburtsort: ___________________________  
 
Geburtsland: ________________________ Staatsangehörigkeit: ____________________  
 
Telefon:  ____________________________________  
 
E-Mail:  ____________________________________ 
 
Behinderung/Beeinträchtigung: _______________________________________________  
 
wenn das Geburtsland nicht Deutschland ist: 

in Deutschland seit: ___________________ Herkunftssprache: ______________________ 
     
 
__________________  ______________________________________________ 
Datum     Unterschrift Bewerberin/Bewerber 
 

 
 
Einverständniserklärung der Personensorgeberechtigten  

Die Daten von allen Personensorgeberechtigten sind notwendig! 
 
 
•  Personensorgeberechtigter Nr. 1  Vater1  Mutter1  Vormund2  Sonstiger2 
 
   Name, Vorname: __________________________________________________________ 
 
   Anschrift:  _______________________________________________________________ 
 
   Telefon:  ____________________________________  
 
   E-Mail:  ____________________________________ 

 



 
•  Personensorgeberechtigter Nr. 2  Vater1  Mutter1  Vormund2  Sonstiger2 
 
   Name, Vorname: __________________________________________________________ 
 
   Anschrift:  _______________________________________________________________ 
 
   Telefon:  ____________________________________  
 
   E-Mail:  ____________________________________ 
 
•  Personensorgeberechtigter Nr. 3  Vater1  Mutter1  Vormund2  Sonstiger2 
 
   Name, Vorname: __________________________________________________________ 
 
   Anschrift: _______________________________________________________________ 
 
   Telefon:  ____________________________________  
 
   E-Mail:  ____________________________________ 
 
 

1 ggf. bitte ankreuzen                             Es besteht das alleinige Sorgerecht. 
   (Bitte unbedingt Kopie der amtlichen Bescheinigung/Negativbescheid beifügen!)  
 
2 Bitte unbedingt eine Kopie der Übertragungsbescheinigung beifügen! 
 
Es wird bestätigt, dass seitens des/der Personensorgeberechtigten bzw. des 
Vormundes das Einverständnis vorliegt, dass die/der Bewerberin/Bewerber das 
Berufliche Schulzentrum Grimma besuchen darf. 
 
 
__________________  ______________________________________________ 
Datum         Unterschrift Personensorgeberechtigter Nr. 1 
 
 
__________________  ______________________________________________ 
Datum         Unterschrift Personensorgeberechtigter Nr. 2 
 
 
__________________  ______________________________________________ 
Datum         Unterschrift Personensorgeberechtigter Nr. 3 
 
 
Des Weiteren sind folgende Bewerbungsunterlagen einzureichen: 
 
* 1 Originalpassbild (3,5 cm x 4,5 cm, nicht größer, nicht eingescannt) 
* 1 aktueller, lückenloser Lebenslauf (Ausstellungsdatum und Unterschrift nicht vergessen!) 
* 1 frankierter Rückumschlag (mit Adresse und Briefmarke) 
* Kopie des letzten Zeugnisses 
* Kopie des Personalausweises (Vorder- und Rückseite) oder einfache Meldebestätigung 
  des Einwohnermeldeamtes gemäß § 18 Abs. 1 Bundesmeldegesetz bzw. Kopie des 
  Aufenthaltsstatus (Kein Reisepass, keine Umzugsbestätigung!) 
* Niveaubeschreibung der bisherigen Schule (bei Besuch einer Vorbereitungsklasse) 


