
 

 

 

 

(Foto) 

 

 

 

 
Anmeldung Maturität für Erwachsene an der BME 
 

Ich melde mich an für die Aufnahme in das ___ Semester der BME ab ______Feb./Aug.)  ____  (Jahr). 

� Falls Aufnahme in 2. oder höheres Semester: Bedingungen für prüfungsfreie Aufnahme erfüllt? 

  � ja (wenn ja, FMS/BM Zeugnis beilegen)    � nein 

� Falls Aufnahme in 3. oder höheres Semester:  Schwerpunktfach: _________    Angebot siehe www.bmeneufeld.ch 

         Kunstfach: _______________     (Bildnerisches Gestalten oder Musik)  
 

Personalien 

 

Name: ______________ Vorname: ___________ Geburtsdatum: ________ Heimatort: _________ 

 

 

PLZ / Ort: ____________________________ Strasse: __________________________________  

  

 

Telefon P: _____________ Natel: ____________ E-Mail: ___________________________________ 

 

 

AHV Nummer: ______________________________ (Angabe zwingend)  Wohnsitzkanton: ____ 

  

Besuchte Schulen (Primarschule / Sekundarschule / Untergymnasium / Gymnasium / etc.)  

_____________________________________________________________________________________ 

 

Beruflicher Bildungsweg 

Ausbildung / Lehre als _______________________  mit Abschluss____________(Jahr) 

 

Beruf, der jetzt ausgeübt wird: ______________________________ 

 

� Die Kopie der Wohnsitzbestätigung (erhältlich bei der Einwohnerkontrolle) liegt bei. 

� Ausserkantonale Studierende und Studierende, deren Wohnsitz weniger als 2 Jahre im Kanton Bern war, 
füllen unter „www.bmeneufeld.ch/Matura/Dokumente“ das Formular „Ausserkantonale Studierende“ aus 
und schicken es mit den Unterlagen ein. 

Durch Unterzeichnung dieser Anmeldung bestätige ich, dass ich von den Bestimmungen in der 
Orientierungsschrift Kenntnis genommen habe und diese als Grundlage für die Zusammenarbeit anerkenne. 
Ich habe Kenntnis, dass die Maturitätsprüfung bei einem Misserfolg im Kt. Bern nur einmal wiederholt werden 
kann. In der Orientierungsschrift finden sich die genauen Daten der Aufnahmeprüfungen.  

 

Anmeldungen frühestens 6 Monate vor dem geplanten Ausbildungsbeginn. 

Unvollständige Dossiers werden zurückgeschickt. Die Richtigkeit der Angaben bestätigt: 

 

Datum:  __________________ Unterschrift: ______________________________________________ 
 

Wie wurden Sie auf die BME aufmerksam? 

� Internet 
� Berufsberatung 
� Anderes: ________________________ 
 
Allfällige Fragen oder Wünsche bitte auf der Rückseite formulieren. 


