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Anfrage Schulwechsel

Folgende Angaben und Unterlagen bendétigen wir von Ihnen, um einen Schulwechsel zu

prufen und zu beantragen. Nur vollstdndige Angaben werden bearbeitet.

Personliche Angaben

Frau / Herr:

Name, Vorname:

Geburtsdatum, Geburtsort:

StralRe, Haus-Nr.:

PLZ, Wohnort:

Mobilfunk-Nr.:

Email-Adresse:

Ausbildungsverlauf:

Ausbildungsbeginn:

Aktuelle Pflegeschule:

Aktueller Trager:

Wechsel zum:

Benotigte Unterlagen:

Eingereicht

Anerkanntes Abschlusszeugnis:

Erbrachte Leistungen (Jahreszeugnis):

Erbrachte Einsatze:

Anwesenheitsnachweis:

Stellungnahme ,Warum mochte ich die Schule wechseln?*:

Bemerkung:

Unterschrift




