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SCHULEN

Fachakademie fir Sozialpadagogik Augsburg

der Beruflichen Forthildungszentren
der Bayerischen Wirtschaft (bfz) gGmbH

Ulmer Str. 160
86156 Augsburg

Einverstandniserklarung bei minderjahrigen Bewerbern

Bewerber/Bewerberin:

Name, Vorname

Erziehungsberechtigte/r (1)

Name, Vorname

Strale

Postleitzahl, Ort

Telefon

Mobil

Mailadresse

Erziehungsberechtigte/r (2)

Name, Vorname

Strale

Postleitzahl, Ort

Telefon

Mobil

Mailadresse

Hiermit erlaube/n ich/wir, dass

[] das Sozialpadagogische Einfiinrungsjahr (SEJ)

Name, Vorname

[] die Ausbildung zum/zur Erzieher*in

an der Fachakademie fur Sozialpddagogik Augsburg bfz gGmbH absolviert.

Unterschrift (1)

Ort

Datum

Unterschrift (2)




