KREISSCHULE

aargausSud

ANMELDEFORMULAR LIFT-Projekt
Schuljahr 2025/26 Anmeldefrist: 24. April

Das LIFT-Projekt ist eine besondere Form der Unterstiitzung in der Berufswahl im Abschlussjahr der
Volksschule. Schiilerinnen und Schiiler werden dabei begleitet, eine fir sie geeignete Berufsausbildung
oder eine Berufstatigkeit zu finden. Das LIFT-Projekt eignet sich als Forderprojekt fiir praktisch begabte
Schiler/innen und Schiler aus jeder Stufe. Die Schiiler/innen sollen mit dem LIFT-Projekt die Moglich-
keit erhalten, praktische Erfahrungen zu sammeln und dabei lernen, sich berufliche Ziele zu setzen und
erfahren, dass Schule und Beruf sich gegenseitig bedingen, damit man sich eine erfolgreiche Zukunft
aufbauen kann.

Die Projektleitung LIFT entscheidet liber die Aufnahme aufgrund der Kriterien <Empfehlungsschrei-
ben der KLP, Berufswahlreife, Motivationsschreiben der/des Schiilers/in, Beurteilung der Sozial-
und Selbstkompetenzen im Zwischenbericht (SSK), verfiigbare Plitze». Die LIFT-Projektleitung
entscheidet sur Dossier, kann aber auch zu einem Kennenlern-/Aufnahmegesprach einladen.

Schiilerin / Schiiler

Name

Vorname

Geschlecht

Strasse und Hausnummer

Postleitzahl und Wohnort

Geburtsdatum

Nationalitat

Jetzige Klasse Anzahl Schuljahre

Wunschberuf 1

Wunschberuf 2

Eltern / Pflegeeltern / Vormund

Bitte ein Kastchen ankreuzen O Eltern O Pflegeeltern O Mutter O Vater O Vormund

Bei "Eltern" / "Pflegeeltern”, Name und Vorname von Mutter und Vater ausfiillen

Name, Vorname (1)

Name, Vorname (2)

Strasse und Hausnummer

Postleitzahl und Wohnort

Telefonnummer (1)

Telefonnummer (2)

E-Mail (1)

E-Mail (2)

Bestatigung / Einverstandniserklarung Anmeldung LIFT-Projekt

Nach Unterzeichnung ist das Formular bei der zustandigen Kontaktperson der eigenen Schule abzugeben.
Die Anmeldung erfolgt durch die Schule und ist verbindlich.



Eltern / Pflegeeltern / Vormund

Datum, Unterschrift Schilerin / Schuler Datum, Unterschrift Eltern / Pflegeeltern / Vormund

Kontaktdaten Klassenlehrperson

Name

Vorname

Funktion

Strasse und Hausnummer

Postleitzahl und Wohnort

Telefonnummer und E-Mail

Ort, Datum, Unterschrift der Klassenlehrperson

Bemerkungen

Erforderliche Anmeldeunterlagen LIFT-Projekt

[] Motivationsschreiben der Schiilerin/des Schiilers

] Empfehlungsschreiben der Klassenlehrperson

[] Auszug Zwischenbericht Sozial- und Selbstkomeptenzen (SSK)
[] Schnupperberichte (falls vorhanden)

[] Schnuppertermine (falls anstehend)

[ [weitere Unterlagen]

Weiterleitung durch die Schule an folgende Adresse:

Kreisschule aargauSid
Hauptstrasse 80

5734 Reinach
schulverwaltung@ks-aargausued.ch
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