Marienschule Fulda

Berufliche Schulen
NikolausstralRe 8
36037 Fulda

Anmeldung
flr die Ausbildung zur Erzieherin an der
Fachschule fur Sozialwesen, Fachrichtung Sozialpadagogik

Ich melde mich zum Besuch der Fachschule fur Sozialwesen, Fachrichtung Sozialpddagogik

zum Schuljahr 20 /20 an.

Daten der Bewerberin/des Bewerbers

Vorbildung der Bewerberin/des Bewerbers

1. Schulbildung

Schulabschluss in Deutschland erworben []
Realschule
Berufsfachschule, Berufsfeld
Fachoberschule, Schwerpunkt
Gymnasium

Sonstige Schulform

2. Berufsausbildung / Berufliche Tatigkeit

Ausbildung zur/m Sozialassistentin/Sozialassistenten

Ausbildung zur / Tatigkeit als

Staatsangehor igkeit ggf. Zuzug nach Deutschland

Konfession

Schulabschluss im Ausland erworben []

VON Lo DIS o
VON o DiS .o
VON o DIS oo
VON oo biS o
VON e DIS oo

VON oo DIS oo
VON DIS o
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3. Praxiszeiten/Berufstatigkeit

1. Praktikum im sozialen/padagogischen Bereich VON o DIS o
2. Praktikum im sozialen/padagogischen Bereich VON .o biS o
3. Praktikum im sozialen/padagogischen Bereich VON .o BIS oo
Freiwilliges Soziales Jahr / Bundesfreiwilligendienst VON .o DIS oo
Berufliche Téatigkeit im sozialen/pédagogischen Bereich VON e DIS

Berufliche Tatigkeit sonstiger Art:

Artder Tatigkeit ..., VON o DIS o

Bemerkungen:

Der Anmeldung sind folgende Unterlagen beigefugt:

bitte ankreuzen

[ tabellarischer Lebenslauf mit aktuellem Lichtbild

[ beglaubigte Fotokopien der geforderten Zeugnisse

[0 &rztliches Attest iiber die gesundheitliche Eignung (nicht &lter als zwei Monate vor Ausbildungsbeginn)
[ schriftliche Erklirung ,, Teilnahme an einem Auswahlverfahren® und ,,Fachschulbesuch* (siche Anhang)

[0 erweitertes Filhrungszeugnis im Original

Ort, Datum Unterschrift

Seite 2 von 3



Berufliche Schulen

Nikolausstrafie 8
Marienschule Fulda 36037 Fulda

Anhang , Erklarungen®

Erklarung zur Aufnahme

Fachschule fur Sozialwesen, Fachrichtung Sozialpadagogik
nach § 4 (1) und 8 5 (4) der VO Uber die Ausbildung und die Priifungen an den Fachschulen fir Sozialwesen vom 23. Juli 2013

Schuljahr 20 /20

Name Vorname
» Hiermit erklare ich, dass ich bereits einmal in einem vorausgegangenen Schuljahr an einem
Auswahlverfahren an einer Fachschule fiir Sozialwesen/Sozialpadagogik in Hessen teilgenommen habe.

[ nicht teilgenommen habe.

[ teilgenommen habe - und zwar im Schuljahr 20 /20 an folgender Fachschule:

Name und Anschrift der Fachschule

» Hiermit erklare ich, dass ich bereits eine andere Fachschule fiir Sozialwesen/Sozialpadagogik besucht
habe.

[ Nein

Name und Anschrift der Fachschule

» Hiermit erkldre ich, dass ich bereits an einer Abschlusspriifung an einer Fachschule fir Sozialwesen/
Sozialpadagogik teilgenommen habe.

[ Nein

Ort, Datum Unterschrift
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Arztliche Bescheinigung

uber die gesundheitliche Eignung fir den Beruf ,,Erzieherin/Erzieher*

fur Frau/Herrn

geb. am

wohnhatft in

Beurteilung der gesundheitlichen Eignung

Die von mir Untersuchte ist aus arztlicher Sicht physisch und psychisch fir den Beruf der Erzieherin
[0 geeignet und voll belastbar

[0 bedingt geeignet *

[ nicht geeignet

[0 der Impfstatus wurde tberpriift

O eine ansteckende Krankheit liegt derzeit nicht vor

* Bei bedingter Eignung Angaben Uber Art der Einschrankung und gegebenenfalls Hilfsmittel:

Unterschrift der Arztin/des Arztes Stempel

Informationen fiir die untersuchende Arztin/den untersuchenden Arzt und die Untersuchte:

Die Ausbildung an der Fachschule fur Sozialwesen soll die Studierenden befahigen, in Kinderkrippen, Kindergarten,
Horten, Heimen, Einrichtungen der Jugendarbeit sowie in anderen sozialpadagogischen Bereichen als Erzieherin
selbstandig tatig zu sein. Die Eignung fur diese (auch im Sinne der Aufsichtspflicht) verantwortliche Tétigkeit schlief3t
insbesondere folgende Krankheitsbilder aus:

+ erhebliche Stérungen des Seh- und Hérvermdogens, die nicht geniigend korrigiert werden kdnnen (mit Brille bzw.
Horgerat)

« Sprachstérungen

+ ansteckende Krankheiten, die nicht nur voriibergehend auftreten (chronisch ansteckende Erkrankung)

« die kérperliche Leistungsfahigkeit starker beeintrachtigende Erkrankungen der Atemorgane (z.B. schweres
Bronchialasthma) oder des Herzens (angeborene oder erworbene Herzfehler)

« starke Beeintrachtigung des Stiitz- und Bewegungsapparates, insbesondere auch der Hande

« schwere, nicht medikamentos sicher einstellbare zerebrale Anfallsleiden

» Psychosen (auch Defektzustande nach solchen), Neurosen, schwere Verhaltensstérungen

« Rauschmittel-, Medikamenten- und Alkoholabhangigkeit (Suchterkrankung)

» oder weitere, die korperliche und geistige Leistungsfahigkeit beschrankende Zustande

Im Allgemeinen geniigt die Untersuchung durch die Hausérztin / den Hausarzt. Gegebenenfalls ist eine dariiber
hinausgehende weitere fachéarztliche Begutachtung erforderlich.

Die Bescheinigung soll zu Beginn der Ausbildung nicht alter als zwei Monate sein.



