
Erziehungsdepartement des Kantons Basel-Stadt 

Mittelschulen und Berufsbildung 

 Gymnasium Kirschgarten / Maturitätskurse für Berufstätige 

 

  
 

 

Anmeldeformular / Personalbogen 

 

Name  ..........................................................  

Vorname  ..........................................................  

Strasse  ..........................................................  

PLZ / Ort  ..........................................................  

Telefon  ..........................................................  

Mobile  ..........................................................  

Geburtsdatum  .................................  E-Mail  ...................................................  

Heimatort / Land  .................................  Zivilstand  ...................................................  

Muttersprache  .................................  Anz. Kinder  ...................................................  
 

 

Besuchte Schulen  ................................................................................................................  

(auch Berufsschulen)  ................................................................................................................  

  ................................................................................................................  

  ................................................................................................................  

Lehre (Firma & Zeit)  ................................................................................................................  

Lehrabschluss (Datum)  ................................................................................................................  

Berufspraxis  ................................................................................................................  

  ................................................................................................................  

Jetziger Beruf  ................................................................................................................  

Derzeitiger Arbeitgeber .................................................................................................................... 

 

 

 
 
 
 

 
 
 Kurs 41 
Kursbeginn Januar 2026 
Anmeldeschluss 15. November 2025 
 
Ich verpflichte mich, jede Änderung der gemachten Angaben der Kursleiterin sofort mitzuteilen. 
 
 

Ort und Datum  .................................  Unterschrift      ...................................................  
 
 
 

Anmeldeformular bitte vollständig zusammen mit dem „Personalienblatt zur Bestimmung des 
stipendienrechtlichen Wohnsitzes“ sowie der entsprechenden Bestätigung einreichen. 

 

 
 

Bitte 
Passfoto 
aufkleben 

die sprachlich historische Abteilung mit Latein 

die sprachlich historische Abteilung mit Mathematik 

die mathematisch–naturwissenschaftliche Abteilung 
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