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ANMELDUNG 
für die 

Ausbildung im Gehobenen Dienst für 

allgemeine Gesundheits- und Krankenpflege
 Lehrgang 2011/2014
S.g. Bewerber/ Bewerberin!

Wir freuen uns über Ihr Interesse für die Ausbildung im gehobenen Dienst für allgemeine Gesundheits- und Krankenpflege und ersuchen Sie, sich folgende Informationen genau durchzulesen:

Die gesetzlichen Aufnahmebedingungen für die dreijährige Ausbildung zur/zum diplomierten Gesundheits- und Krankenschwester/-pfleger sind:

· körperliche und geistige Eignung

· Vertrauenswürdigkeit

· Mindestalter bei Ausbildungsbeginn: 17 Jahre

· Positive Absolvierung von mind. 10 Schulstufen oder eine abgeschlossene Berufsausbildung
I. Anmeldung – möglich bis 28. Februar 2011:

A) 
Mit Hilfe vom Internet:

Füllen Sie das Datenblatt aus und senden Sie es (per E-mail, per Post) retour. 

B) 
Persönlich im Schulsekretariat 
Mo-Fr von 8.00-11.30 Uhr und Mo-Do von 13.00 – 16.00 Uhr

INFORMATION:  Für die Anmeldung ist es NICHT notwendig, persönliche Unterlagen einzubringen. 

Alle angemeldeten Personen sind in einer eigenen Liste auf der Homepage der Pflegeschule ersichtlich. Falls Sie Ihren Namen bis 2. März 2011 nicht auf der Liste finden, ersuchen wir um telefonische Rückmeldung.
II. Aufnahmetest - am 3. + 4. März 2011
1. Termin:  Do 3. März 11 
Familienname A-L
7.45 – ca. 11.30 Uhr



Pflegeschule Wels
2. Termin:  Fr  4. März 11 
Familienname M-Z
7.45 – ca. 11.30 Uhr



Pflegeschule Wels

ACHTUNG!
Der AUFNAHMTEST ist ein FIXTERMIN es erfolgt keine gesonderte Einladung mehr!
· Der Aufnahmetest dient dazu, verschiedene Fähigkeiten (Beobachtung, räumliche Vorstellung, logisches Denken, Gedächtnis, Beobachtung, Rechtschreibung u.a.m) zu überprüfen. 

· Beim Aufnahmetest erhalten Sie auch genaue Informationen darüber, welche Unterlagen wir von Ihnen benötigen. Bitte vor dem Aufnahmegespräch keine Unterlagen einsenden!
· Für das Aufnahmeprocedere  wird beim Aufnahmetest ein Kostenersatz von 15,-- Euro eingehoben. Wir ersuchen Sie diesen Betrag zum Aufnahmetest mitzubringen.

III. Aufnahmegespräche

· Ca. 2 Wochen nach dem abgelegten Aufnahmetest senden wir Ihnen eine schriftliche  Nachricht über des Ergebnis des Aufnahmetestes zu.

· Haben Sie den Aufnahmetest erfolgreich absolviert, erhalten Sie von uns einen Termin für ein Aufnahmegespräch (Dauer: ca. 30 min)



· Zum Aufnahmegespräch sind die Unterlagen vollständig mitzubringen.

IV. Aufnahmekommission am 8. Juni 2011
· Der letzte Schritt des Aufnahmeverfahrens ist die Aufnahmekommission.  

· Die Aufnahmekommission entscheidet über die Vergabe der Ausbildungsplätze.

· Genaue Informationen betreffend den Ablauf der Aufnahmekommission erhalten Sie beim Aufnahmegespräch.

	(   (   (
Für Fragen, Unklarheiten stehen wir Ihnen gerne zur Verfügung!!!
	Schule für allgemeine Gesundheits- und Krankenpflege

am Klinikum Wels - Grieskirchen

Mag. Helga Bito, Schuldirektorin

A-4600 Wels, Grieskirchnerstraße 42

Tel. + 43 / (0) 7242 / 415 - 92128
Fax + 43 / (0) 7242 / 415 - 3962

E-mail: pflegeschule@klinikum-wegr.at
Homepage: www.klinikum-wegr.at


	ANMELDUNG

für den 

Lehrgang 2011/2014
bis 28. Februar 2011
Mit der Anmeldung erklären Sie sich bereit, dass Ihr Name in einer öffentlich zugänglichen Liste auf der Homepage der Pflegeschule ersichtlich ist.
	Schule für allgemeine Gesundheits- und Krankenpflege

am Klinikum Wels - Grieskirchen

Mag. Helga Bito, Schuldirektorin

A-4600 Wels, Grieskirchnerstraße 42

Tel. + 43 / (0) 7242 / 415 - 92128
Fax + 43 / (0) 7242 / 415 - 3962

E-mail: pflegeschule@klinikum-wegr.at
Homepage: www.klinikum-wegr.at

	Vorname:
	
	SV-Nummer:
	

	Nachname:
	
	Geburtsdatum:
	

	Geburtsname:
	
	Geburtsort:
	

	Straße:
	
	Geschlecht:
	O  männlich     O  weiblich

	PLZ und Ort:
	
	Staatsangehörigkeit:
	

	Telefon-Nr.:
	
	Religion:
	

	Handy-Nr.:
	
	Familienstand:
	

	E-mail (erforderlich):
	
	Alter bei Beginn der Ausbildung (01.10.2011)
	

	Schulbildung:
von / bis
Schule

(genaue Bezeichnung + Ortsangabe)

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

Matura:
Ja
(
Nein
(
Jahr: ………………

Beruflicher Werdegang:
……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………

	Aufnahmekriterien: (Zutreffendes bitte ankreuzen)
Mindestalter 17 Jahre (bei Beginn der Ausbildung) und positiver Abschluss von 10 Schulstufen
(
Mindestalter 18 Jahre (bei Beginn der Ausbildung) und positiver Abschluss von 9 Schulstufen
(
(Beispiel: 4 Jahre Volkschule, 4 Jahre Hauptschule, 1 Jahr Polytechnikum = 9 Schulstufen; 
Vorschule oder ein wiederholtes Schuljahr zählen nicht als Schulstufe)

	Haben Sie sich schon einmal an der Pflegeschule Wels beworben?

ja ( (wenn ja, wann? ……..............)
nein (
	Ort, Datum:
Unterschrift (bei persönlicher Abgabe):
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