
 
 
Universitätsklinikum Ulm 
Akademie für Gesundheitsberufe 
Schule für Entbindungspflege 
Schlossstraße 38, 89079 Ulm     
 
 

 
 

Aufnahmeantrag 
für die Ausbildung zur/ zum 

Hebamme/ Entbindungspfleger  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
1. Persönliche Angaben 

Zu- und Vorname _______________________________________    Tel.: ___________ 
      Straße:  _________________________________ PLZ, Ort: ____________________ 
      geb. am: _____________________________   Familienstand: ____________________ 
      Anzahl der Kinder: ___________              Staatsangehörigkeit: ____________________ 
 
2. Vorstrafen 

Liegen gerichtliche Vorstrafen vor?                                   nein         ja 
(Angabe der Straftat, Strafhöhe und der Gerichtsbehörde, Anlage Nr. _____) 

 
3. Berufsausbildung 

Haben Sie schon eine  abgeschlossene Berufsausbildung?   nein   ja 
Welche? _______________________________________________________________ 

 
4. Wiederbewerbung 

Haben Sie sich schon einmal bei uns beworben?            nein   ja 
In welchem(n) Jahr(en)? ___________________________________________________ 

 
5. Härtefall  

Stellen Sie Antrag auf „soziale Härte“?              nein   ja 
(Begründung und ggf. Nachweise Anlage Nr._____) 

 
6. Schulabschluss 

Schulabschluss am _______________________ mit 
 

 Realschulabschluss    Fachhochschulreife 
 Fachschulreife     Fachgeb. Hochschulreife 

          Wirtschaftsabitur 
          Abitur 
 
Sonstiger Abschluss: _____________________________________________________ 

Anträge, denen folgende Unterlagen nicht beigefügt sind oder die unvollständig ausgefüllt sind, können leider nicht 
bearbeitet werden! Senden Sie daher immer ein: 
1. tabellarischer Lebenslauf mit 1 Passbild 
2. Schulabgangszeugnis, Zeugnis der 10. Klasse, Abiturzeugnis, ggf. Zwischenzeugnis, Zeugnisse über praktische 

Tätigkeiten (mind. 4 Wochen am Stück), sonstige Zeugnisse  
3. ärztliches Zeugnis über die gesundheitliche Eignung   
4. ausreichend frankierter Briefumschlag für die Rücksendung der Bewerbungsunterlagen 
5. Bewerbungskosten werden nicht erstattet! 

    6.     "Wie wurden Sie auf uns aufmerksam?"-Fragebogen 

♦ Füllen Sie diesen Antrag bitte im Acrobat Reader,  
mit der Schreibmaschine oder in Blockschrift aus. 

♦ Zutreffendes kreuzen Sie bitte an 
♦ Nummerieren Sie alle beigelegten Unterlagen 

fortlaufend (lfd. Nummer in die obere rechte Ecke 
der Anlage)  

♦ Fügen Sie bitte, soweit wie möglich, Belege in  
Kopie bei  

 



 
Schulische und berufliche Ausbildung: 
(Lückenlose Darstellung in zeitlicher Reihenfolge; Angabe der Prüfungen und ob 
bestanden; falls eine Schule / ein Studium abgebrochen wurde, bitte Begründung) 
 
vom    bis 

        
        
 
        
        
 
        
        
               
        
        
7. Schulnoten: 

Noten der 10. Klasse müssen eingetragen werden (Falls aus dem letzten Zeugnis nicht 
ersichtlich, Nachweis beifügen) 
 

Fach Noten der 
10. Klasse 

Noten des letzten 
Zeugnisses  
(keine Punktzahl) 

Siehe 
Anlage 
Nr. 

Bemerkungen 

Deutsch     
Gemeinschaftsk./ 
Geschichte 

    

Mathematik     
Physik     
Chemie     
Biologie     
Englisch     

 
8. Wofür engagieren Sie sich? 

Beispiele: Tätigkeit in der Jugend- oder Sozialarbeit? Mitarbeit in der 
Schülermitverwaltung? Üben Sie Funktionen in einem Verein o. ä. aus? 
Anlage Nr. _____ 
 

9. Haben Sie Praktika absolviert? 
 

von bis Einrichtung 

   
   

 
Die auf diesem Vordruck gemachten Angaben sind wahr. Unrichtige Angaben können 
den Ausschluss aus der Schule zur Folge haben. 
 
         , den  

                     (Unterschrift des Antragstellers) 



Universitätsklinikum Ulm! !
Akademie für Gesundheitsberufe
Schule für Entbindungspflege
Schlossstraße 38
89079 Ulm

Füllen Sie diesen Fragebogen bitte 
im  Acrobat  Reader  oder in Block-
schrift  aus  und fügen Sie ihn Ihrem 
Aufnahmeantrag bei.
 

Wie wurden Sie auf uns aufmerksam?
 

Dieser Fragebogen wird getrennt von Ihrer Bewerbung anonym 
bearbeitet und in einer internen Statistik ausgewertet. 

Datum der Bewerbung: _ _ _ _ _ _      Alter: _____  weiblich  männlich

Dies ist meine erste Bewerbung an der Akademie   ja   nein

Welchen Schulabschluss haben Sie voraussichtlich zum Ausbildungsbeginn? 

 Hauptschule mit Berufsausbildung   Mittleren Bildungsabschluss
 Fachhochschulreife     Abitur

Name und Ort der Schule: _______________________________________________________________________

Haben Sie bereits eine Ausbildung  abgeschlossen, welche:   ___________________________________

      abgebrochen, welche:     ___________________________________

Haben Sie bereits ein Studium   abgeschlossen, welches:  ___________________________________

      abgebrochen, welches:   ___________________________________

Wie wurden Sie auf uns aufmerksam? (Mehrfachantworten sind möglich)

 Empfehlung durch Eltern
 Empfehlung durch Verwandte
 Empfehlung durch Freunde  
 Empfehlung durch eine(n) unserer Absolventen/-innen 
 Informationen in der Schule: genauer:   allgemein bildende Schule      Berufsschule

    wenn ja, wodurch:   Plakate oder Flyer     Mitschüler        Lehrer
 Internet
 Agentur für Arbeit, Ort: ______________________________________________________________________
 Rundfunk/Fernsehen 
 Zeitung/Zeitschrift
 Informationsbroschüren, Flyer erhalten von:  ___________________________________________________
 Praktika/FSJ
 Berufsinformationsmesse, welche: _____________________________________________________________
 unsere Ausstellung „Mathe zum Anfassen“ im Herbst 2009

Teilnahme an einer unserer Maßnahmen zur Berufsinformation:
  Schnuppertag an der Schule für ________________________________________________________
  Tag der offenen Tür  
  Schnupperpraktikum an der Schule für __________________________________________________
  Schulkooperation von uns mit Ihrer bisherigen Schule
  Vortrag von uns an Ihrer bisherigen Schule
  Sonstiges _____________________________________________________________________________

Herzlichen Dank für Ihre Angaben.
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