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ANMELDEBOGEN zur Aufnahme in die 

MONTESSORI FACHOBERSCHULE LAUF 
 
 
Name des Schülers/der Schülerin: _____________________________________________________ 
 
geboren am:                                 in:  ___________________________________ 
 
nicht deutsches Geburtsland: ___________________ Zuzug nach Deutschland: _________________ 
 
Bekenntnis:                                Staatsangehörigkeit:  ____________________________ 
 
Straße: _______________________________________________________________________ 
 
PLZ, Wohnort: __________________________________________________________________    
 
Tel./Fax/e-mail: __________________________________________________________________ 
 
 
für das Schuljahr  ______________  in die                    Klasse der Fachoberschule an. 
 

    Zweig:        Wirtschaft/Verwaltung/Recht                  Sozialwesen                
 
Anschrift der Erziehungsberechtigten: 
 
Name des Vaters:                                                  Beruf:  _________________________ 
 
Anschrift: _______________________________________________________________________ 
 
Tel./Fax/e-mail: __________________________________________________________________ 
 
Name der Mutter:                                                 Beruf:  _________________________ 
 
Anschrift: _______________________________________________________________________ 
 
Tel./Fax/e-mail: __________________________________________________________________ 
 
 

Liegt eine körperliche Behinderung vor?   ja              nein 
 
(falls ja, bitte kurze Beschreibung: ______________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
Wurde Legasthenie oder Lese-Rechtschreibschwäche diagnostiziert? 
 

Wenn ja, bitte Entsprechendes ankreuzen:   Legasthenie               LRS 
            …. 
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Angaben zur bisherigen Schullaufbahn: 
 
von   bis Besuchte Schule 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

 
 
Folgende zur Anmeldung nötige Unterlagen wurden beigefügt: 
(Zutreffendes bitte ankreuzen – fehlende Unterlagen bitte schnellstmöglich nachreichen) 
 

 Versetzungszeugnis der 10. Klasse (in beglaubigter Abschrift) und evtl. weitere Zeugnisse         

 Geburtsurkunde  (in beglaubigter Abschrift) 

 Lebenslauf mit Lichtbild    

 handgeschriebene Begründung des Schülers, warum Aufnahme in die Monte FOS erwünscht wird 
       (Bitte auch begründen, warum die o.a. Ausbildungsrichtung gewählt wurde.) 

 Führungszeugnis, wenn der letzte Schulbesuch länger als 1 Jahr zurückliegt.         
 
 
 
                                                                       ________________________________________ 
                        Ort, Datum        Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
         
 
        ________________________________________ 
           Unterschrift Schüler/Schülerin (bei Volljährigkeit) 
 


