
Technische Schule des Rems-Murr-Kreises
Grabenstraße 20 | 73614 Schorndorf 
Telefon: 07181 604300 | E-Mail: sekretariat@gsso.de
www.gsso.de

ELEKTRONIKER/IN FACHRICHTUNG

Ort, Datum Unterschrift des Bewerbers / der Bewerberin Unterschrift des / der gesetzlichen Vertreters / Vertreterin

Schuljahr 20      / 20Energie- und Gebäudetechnik 

Betriebstechnik

Automatisierungstechnik bzw. Automatisierungs- und Systemtechnik

01 PERSONALIEN

(Zutreffendes bitte ankreuzen)männlich weiblich divers

Familienname E-Mail

Vorname Telefon

Straße, Nr.

PLZ, Ort Ortsteil

Geburtsort Geburtsland

Geburtsdatum Nationalität

Konfession 
(Angabe freiwillig)

Muttersprache /  
Umgangssprache

02 GESETZLICHE/R VERTRETER/IN

Vater Mutter

Familienname Telefon

Vorname E-Mail

Straße, Nr.

PLZ, Ort Ortsteil

03 SCHULBILDUNG (vorherige Schule / Schulbildung)

Schulname

Schulart

Schulabschluss

ANMELDUNG EINJÄHRIGE BERUFSFACHSCHULE  
ELEKTROTECHNIK

Ja Nein04 VORVERTRAG abgeschlossen

Firmenname Ansprechpartner

Straße, Nr.

PLZ, Ort

Telefon Stempel & Unterschrift Firmeninhhaber/in
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