
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ketteler - La Roche - Schule, Altenhöfer Weg 61, 61440 Oberursel 

 

 

 

 
 
Anmeldung zur Religionspädagogischen Ausbildung 
 

 

 Hiermit melde ich mich verbindlich für den nächsten Ausbildungskurs an. 
Beginn: Herbst .... 

 

Angaben zur Person: 
 

Konfession: 

 evangelisch   katholisch    andere christliche Konfession 

 andere Religionsangehörigkeit    keine Religionsangehörigkeit 

 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Name, Vorname 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Straße 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Telefon/Mobil 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

E-Mail 
 

 

 

______________________________________________________   ____________________________________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ketteler - La Roche - Schule, Altenhöfer Weg 61, 61440 Oberursel 

 

 

 

Angaben zum Berufspraktikum: 

Beginn des Berufspraktikums: ___________ Ende des Berufspraktikums: ____________ 

 

Angaben zur Praktikumsstelle: 
 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Name der Einrichtung 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Straße 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

PLZ, Ort 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Telefon/Fax 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

E-Mail 

 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Praktikumsanleiter*in:  Einrichtungsleitung: 

 

 

 

 

Bitte durch die Einrichtungsleitung unterschreiben lassen: 

Wir wurden über die Rahmenbedingungen zum erfolgreichen Bestehen des 
Religionspädagogischen Kurses an der Ketteler-La Roche-Schule informiert und haben diese zur 
Kenntnis genommen. Wir unterstützen die Berufspraktikant*innen in dieser Zusatzqualifizierung.  

 

________________________________ ____________________________________ 

Ort, Datum Unterschrift 

 


