
 Hotelfachschule Leipzig 
 An der Susanna-Eger-Schule, Berufliches Schulzentrum der Stadt Leipzig 

An der Querbreite 6 ⋅ 04129 Leipzig ⋅ Tel.: 0341 909975-13 ⋅ Email: Verwaltung@Hotelfachschule-Leipzig.de 
 
 
Angaben zur Person Name_____________________ Vorname___________________________ 
 
   Geburtsdatum______________  Geburtsort__________________________ 
 
   Familienstand______________  Staatsangehörigkeit___________________ 
 
Hauptwohnsitz  Straße____________________  Telefon_____________________________ 
 
   PLZ_______ Ort___________________ Kreis______________________________ 
 
 
Sprachkenntnisse keine 

Kenntnisse 
Schul- 
kenntnisse 

Fortge- 
schrittene 

Auslands- 
erfahrung 

Mutter- 
sprache 

Englisch      
Französisch      
Russisch      
Spanisch      
Italienisch      
Sonstige      

 
Abgeschlossener Ausbildungsberuf: ______________________________________ 
 
Zusatzqualifikation Ich möchte die Fachhochschulreife erwerben    JA / NEIN 
 
Praxis nach der Berufsausbildung 
 
Arbeitgeber Tätigkeit von bis Monate 
     

 
     

 
     

 
     

 
 
Ich habe mich noch an folgenden Fachschulen für das Jahr _________ beworben: ___________________  
_____________________________________________________________________________________         
_____________________________________________________________________________________ 
 
Ich habe mich bereits früher an Fachschulen beworben und habe eine Absage erhalten.  JA  /  NEIN 
Bei JA – Kopie des abschlägigen Bescheids beifügen. 
 
Ich habe bereits an einer Fachschulausbildung teilgenommen, 
wurde aber nicht zur Prüfung zugelassen.       JA  /  NEIN
  
Ich bin wegen der vorsätzlichen Begehung einer Straftat vorbestraft.    JA  /  NEIN 
 
 
Folgende Unterlagen sind für die Bewerbung erforderlich: 
- Anmeldeformular, Bewerbungsschreiben, tabellarischer Lebenslauf mit Passbild 
- beglaubigte Kopien von Abschlusszeugnis Berufsschule und IHK-Prüfungszeugnis 
- Nachweis über Praxistätigkeit 
- Kopie Bescheinigung des Gesundheitsamtes lt.§43(1) Infektionsschutzgesetz 
- ein weiteres Passbild für Schülerausweis, wenn gewünscht 
 
 
 
_________________     ______________________ 
Ort, Datum      Unterschrift des Bewerbers 




