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DSZ Berufliches Schulzentrum Bautzen

Berufsschule — Berufsfachschule - Fachoberschule —
Berufliches Gymnasium - Fachschule

Antrag zur Aufnahme am Beruflichen Schulzentrum Bautzen
(nur fiir das BGY oder die FOS)

| zum Schuljahr | im Bildungsgang

1) Angaben zur Person

[ Name [ Vorname | Geschlecht [Staatsangehorigkeit

| Geburtsdatum | Geburtsort | Geburtsname | Migrationshintergrund

| Strale PLZ | Wohnort mit Ortsteil

| Landkreis | E-Mail-Adresse

| Telefonnummer (Festnetz) | Telefonnummer (Mobilfunk) | Notruf bei (Name) | Notruf unter Telefon

| Konfession | Behinderung | Grad der Behinderung | Art der Behinderung

2) Angaben zu den Personensorgeberechtigten

| Name 1 | Vorname 1 | PLZ1 | StraRe 1
| 'I-'e-l;fon 1 | E--l\;aiI»Adresse 1 | \;V-o-hnort mit Ortsteil 1
| -N-a:ne 2 | \-/:):name 2 | ;:2-2 |;;r-af§e 2
| ;;I;fon 2 | ;-l\;ail-Adresse 2 | \-/\;c:hnort mit Ortsteil 2

3) Angaben zur Schullaufbahn, zu Abschliissen und zu den erlernten Fremdsprachen

Haben Sie bereits eine Fachoberschule oder ein Berufliches Gymnasium besucht? --- ==

| Ja/Nein |Jahr der Ersteinschulung (Grundschule)
| ;c-h-ulabschluss 1 | -A-l:schlussjahr | -N-a-me und Ort der Schule
| \;V-e-itere Schulabschlisse | -A-l:schlussjahr | -S-c-hule/Beruf
|-F:e-mdsprache 1 | -v:n Klasse | -b-is-KIasse | Fremdsprache 2 -v:)-n Klasse | -l;; Klasse

Nur fir Bewerber mit einem auslandischen Schulabschluss, welcher dem Realschul-
abschluss oder dem mittleren Schulabschluss gleichgestellt ist:
Ich beantrage die Teilnahme an einer Feststellungsprifung in meiner Herkunftssprache

| Herkunftssprache

Mit der Unterschrift erkenne ich die Hausordnung in der jeweils glltigen Fassung an. Gleichzeitig stimme ich der Verarbeitung meiner
personenbezogenen Daten entsprechend den Bestimmungen Uber die Erhebung personenbezogener Daten (siehe Seite 2) zu.

Ort, Datum Unterschrift Bewerber/-in Unterschrift Personensorgeberechtigte/-r

Bewerbungen ohne den vollsténdig ausgefiillten Antrag werden nicht bearbeitet. Handschriftlich ausgefiillte Antrage werden nur in Ausnahmefallen akzeptiert.
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Information iiber die Erhebung personenbezogener Daten
mit Kenntnis oder unter Mitwirkung des Betroffenen nach Artikel 13 Datenschutz-Grundverordnung

Angaben zum Verantwortlichen

Kontaktdaten der Schule

Name: BSZ Bautzen

Anschrift: Schilleranlagen 1, 02625 Bautzen
Telefon:/E-Mail-Adresse/Internet-Adresse:  03591-67020/post@bszbautzen.de/www.bszbautzen.de

Angaben zum fiir die Schule zustidndigen Datenverantwortlichen

Name Landesamt fur Schule und Bildung
Anschrift: Annaberger Stral’e 19, 09120 Chemnitz
E Mail-Adresse: poststelle@sba.smk.sachsen.de

Zwecke, fiir die personenbezogene Daten verarbeitet werden:
Aufnahme an der Schule

Rechtsgrundlage der Verarbeitung
OArtikel 6 Absatz 1 Buchstabe a Datenschutz-Grundverordnung (Einwilligung)
XlArtikel 6 Absatz 1 Buchstabe e Datenschutz-Grundverordnung (rechtliche Verpflichtung)

Empfianger oder Kategorien von Empfiangern personenbezogener Daten (It. Artikel 4 Nr. 9 DSGVO)
Schulsekretariat

Speicherdauer: It. Archivordnung

Ist die Ubermittlung personenbezogener Daten an ein Drittland oder an eine internationale Organisation
beabsichtigt?
nein

Betroffenenrechte

Betroffene haben folgende Rechte:

a) das Recht auf Auskunft, ob von der Schule personenbezogene Daten verarbeitet werden (Artikel 15
Datenschutz-Grundverordnung),

b) das Recht, von der Schule unverziglich die Berichtigung unrichtiger personenbezogener Daten zu verlangen
(Artikel 16 Datenschutz-Grundverordnung),

c) das Recht, von der Schule u.U. die Ldschung personenbezogener Daten zu verlangen, beispielsweise wenn
diese nicht mehr notwendig sind (Artikel 17 Datenschutz-Grundverordnung),

d) das Recht, von der Schule u.U. die Einschrankung der Verarbeitung von personenbezogenen Daten zu
verlangen (Artikel 18 Datenschutz-Grundverordnung),

e) das Recht, von der Schule u.U. die personenbezogenen Daten des Betroffenen, die dieser der Schule
bereitgestellt hat, zu erhalten (Artikel 20 Datenschutz-Grundverordnung),

f) das Recht, aus Grunden, die sich aus der besonderen Situation des Betroffenen ergeben, jederzeit gegen
die Verarbeitung sie betreffender personenbezogener Daten Widerspruch einzulegen (Artikel 21
Datenschutz-Grundverordnung) und

g) das Recht, die Einwilligung zu widerrufen, wenn die Verarbeitung auf Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe a oder
Artikel 9 Absatz 2 Buchstabe a Datenschutz-Grundverordnung beruht, ohne dass die RechtmaRigkeit der
aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung berthrt wird. Entsprechende Antrage
sind an die Schule zu richten.

Beschwerden hinsichtlich der Datenverarbeitung kénnen bei der Schule, dem fur die Schule zustdndigen

Datenschutzbeauftragten und beim sachsischen Datenschutzbeauftragten eingereicht werden.

Die Bereitstellung personenbezogener Daten ist
Ogesetzlich vorgeschrieben

Overtraglich vorgeschrieben

XIflr einen Vertragsabschluss erforderlich.

Der Betroffene ist
Kverpflichtet, die personenbezogenen Daten bereitzustellen.
Die Nichtbereitstellung hat zur Folge: keine Aufnahme am BSZ Bautzen
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