
 
                                                                                
 
 
 

                                                        
Fachoberschule Gestaltung / Grafik, Klasse 12 
 
  
     

Anmeldung zum August 20 ________  
 
 
 
Daten des Schülers / der Schülerin 
 

 
Name, Vorname: _________________________________  Geboren ( Datum u. Ort ): __________________________________ 

 

Jahr des Zuzugs nach Deutschland ( bitte unbedingt angeben, wenn Geburtsort NICHT in Deutschland ) : _________________ 

 

Straße, Hausnr  : _________________________________  Telefon bzw. Handy : _____________________________________ 

 

PLZ, Ort           : __________________________________             Email                       : ____________________________________ 

 

ggf. wohnt bei  : __________________________________             Staatsangehörigkeit: _____________________________________ 

 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Daten des Sorgeberechtigten Elternteils (Bitte unbe dingt vollständig angeben) 
 
 
Name, Vorname: _________________________________ Straße, Hausnr.: _______________________________________ 

 

PLZ, Wohnort: ___________________________________  Tel. privat: ___________________________________________ 

 

Staatsangehörigkeit: ______________________________ Geburtsland ( z.B. Deutschland ): __________________________ 

 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Erforderliche Anmeldeunterlagen 
 
 O Abschlusszeugnis der Realschule, gleichwertiger Nachweis oder sonstiges ( Fachhochschulreife, Abitur )  Kopie  
       
     O letztes Zeugnis der Berufsschule, Berufsfachschule, oder sonstiges. Beruf ________________________     Kopie  
 
      O Nachweis der abgeschlossenen Berufsausbildung ( Facharbeiter, Gesellen-, Kaufmannsgehilfenbrief ) Kopie  
          
 O Tabellarischer Lebenslauf 
 
 O 2 Passbilder 
 
      O Meldebestätigung des ersten Hamburger Wohnsitzes   Kopie !  
         
      O Bei ausländischen Bewerbern: Kopie der gültigen Aufenthaltsgenehmigung in Deutschland 
 
 
 
 
 

____________________________________ ____________________________________ 
                                  Ort, Datum                                       Unterschrift des Bewerbers / der Bewerberin 
    bei Minderjährigen der /des Erziehungsberechtigten 

                       Eilbektal 35 
                       22081 Hamburg 

 
                      Tel: 040 / 42859 – 3419 
                      Fax: 040 / 250 71 77 
 
                      g5@bsb.hamburg.de 
                      www.medienschule-hamburg.de 
 
                      LZ: 705 / 5905 
 
 


