
ECKENER-SCHULE  
Regionales Berufsbildungszentrum Flensburg 
Berufsfachschule Technik/Gestaltung 
Friesische Lücke 15 
24937 Flensburg 

Antrag auf Aufnahme in die Berufsfachschule Technik/Gestaltung 

Ich beantrage zum Schuljahresbeginn die Aufnahme in die Berufsfachschule Technik/Gestaltung mit 
dem Schwerpunkt: 

  Bautechnik  Metalltechnik 

  Elektrotechnik   Gestaltung 

Für den Fall, dass ich keinen Platz in dem gewünschten Schwerpunkt bekomme, gebe ich hier meine 
Rangfolge für weitere Schwerpunkte an. Bitte 1, 2, 3… eintragen, wenn Sie ersatzweise mit einem 
anderen Schwerpunkt einverstanden sind, andernfalls nur einen Bereich ankreuzen. 

________________________________________   ______________________________________ 
(Familienname)  (Vorname) 

geboren am: ______________________________  in:______________________________________ 

Wohnort:      ______________________________     _______     _____________________________ 

(Straße)   (PLZ)        (Ort) 

Gesetzliche Vertreter: 

1. Name(n) und Vorname(n):

________________________________________________________________________________ 

Wohnort:    ______________________________ _______   _______________________________ 
(Straße) (PLZ)              (Ort) 

Telefon:   _______________________ Telefon:   __________________________ 

Ich erkläre hiermit, dass ich mit dem Aufnahmeantrag zum Besuch der Berufsfachschule Technik an 
der ECKENER-SCHULE einverstanden bin. 

Als Anlagen füge ich bei: 

1) einen tabellarischen Lebenslauf.

2) beglaubigte Kopie des Zeugnisses nach dem ersten Halbjahr der 9. Klasse oder des bereits
vorhandenen Abschlusszeugnisses.

_______________________, den ___________ ___________________, den _____________ 

_______________________________________ _____________________________________ 
(Unterschrift der Bewerberin/des Bewerbers) (Unterschrift des gesetzlichen Vertreters) 

Reichen Sie den Antrag bitte erst ein, wenn Sie alle erbetenen Unterlagen vorlegen können. 

Unvollständige Anträge erhalten Sie zurück. Vorläufiger Meldeschluss: 28. Februar eines Jahres.  
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