O = Antrag auf Aufnahme
= g =

B in die Klassen zum Erwerb der Fachhochschulreife(FHR)/Doppelqualifikation

5= Albrecht-Diirer-Berufskolleg
Stadtische Schule der Sekundarstufe Il
An die Schulleitung des Albrecht-Diirer-Berufskollegs Paulsmiihlenstrafie 1
40597 Dusseldorf

Vorname Telefon
0211.89-9 73 00-04
Telefax
Name 0211.89-97309
Adresse E-Mail

bk.paulsmuehlenstr@
schule.duesseldorf.de

Ausbildungsbetrieb

Internet
Fachbereich (bitte einen Fachbereich auswihlen und ankreuzen) http://www.ad-bk.de
. Auskunft erteilt:
] Erndhrungs- und Versorgungsmanagement
Durchwahl: 0211.89-973
O Fachbereich Gestaltung
Datum:
O Fachbereich Naturwissenschaften und Technik AZ:

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in das Angebot der Zusatzqualifikation zum Erwerb der
Fachhochschulreife (FHR)/Doppelqualifikation am Albrecht-Direr-Berufskolleg.

(Bitte alle Voraussetzungen ankreuzen!)

0] Ich befinde mich in einem dreijédhrigen Ausbildungsverhaltnis zur/zum

0] Ich bin im Besitz der Fachoberschulreife bzw. der Fachoberschulreife mit Berechtigung zum
Besuch der gymnasialen Oberstufe.

0] Mein Ausbildungsbetrieb stimmt meiner Teilnahme an der Zusatzqualifikation zu und stellt mich
fir drei Ausbildungsjahre mit jeweils 4 bis 6 Unterrichtsstunden/Woche flr den Zusatzunterricht
an der Albrecht-Diirer-Schule frei.

Ort, Datum Unterschrift Schiler/in

Ort, Datum Unterschrift und Stempel des Ausbildungsbetriebes

zur Kenntnis
Ort, Datum Unterschrift Klassenlehrer/in

Ort, Datum Unterschrift Schulleiter



