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Staatliche Fachschule für Agrarwirtschaft 

Fachrichtungen Gartenbau 
sowie Garten- und Landschaftsbau 
Am Lurzenhof 3 L  84036 Landshut 

Telefon: (08 71)  95 21 150   Telefax: (08 71)  95 21 153 
www.fachschule-gartenbau.de 

 

 

 
 

Zuständige Stelle für die 
Gärtnermeisterprüfung 

 

 

Aufnahmeantrag  
zum Schulbesuch im Schuljahr 20......... + Gärtnermeisterprüfung 
 
Anmeldeschluss 

 

 
1. April  (Garten- und Landschaftsbau)        1. September (Zierpflanzenbau) 

Zierpflanzenbau Produktion 
Zierpflanzenbau Marketing und Gestaltung  
Garten- und Landschaftsbau 
 

 Staudengärtnerei 
 Friedhofsgärtnerei 

Angaben zur Person: 
Name 
 
 

Vorname 
 

Geburtsdatum 
 
 

Geburtsort Staatsangehörigkeit 
 

Anschrift (PLZ, Wohnort) 
 
 

Familienstand                                         Zahl der Kinder 
 

Anschrift (Straße, Haus-Nr.) 
 
 
Telefon (mit Vorwahl) 
 
 

E-Mail mobil 

Landkreis Land Regierungsbezirk 
 
 

Nächste Angehörige                                                                                                   Anschrift (PLZ, Ort) 
 
 
Anschrift der Angehörigen (Straße, Haus-Nr.) 
 

Telefon (mit Vorwahl) 
 
 

    Elterlicher Betrieb                               Eigener Betrieb seit:                             Selbstständig im Nebenerwerb seit: 
 
Schulische Bildung  

  Hauptschulabschluss 
  Qualifizierender Hauptschulabschluss 
  Berufsschule 
  Fachschulreife 

   Mittlere Reife 
   Fachhochschulreife 
   Hochschulreife 
   Sonstiger Abschluss (Anlage beigefügt) 

 
Berufliche Bildung 
Ausbildung von bis Fachrichtung 

 
 

Ausbildung von 
 

bis Fachrichtung 
 
 
Fachrichtung  
 
 

Gesamtnote Abschlussprüfung 
(Gehilfenprüfung) 
 
 

am 

Nummer des  
Berufsausbildungsvertrages 

 Ich beantrage die Zulassung als Härtefall.       (nur mit schriftlicher Begründung) 
 Ich beantrage hiermit die Befreiung vom Prüfungsteil III (Berufsausbildung und Mitarbeiterführung). 
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Berufspraxis  n a c h  der Abschlussprüfung: (Zeiten durch Tätigkeitsnachweise belegt!) 
von bis Firma Anzahl der Monate: 

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

       Bundeswehrdienst        Zivildienst Summe der Praxiszeit:  
von bis 

 
 

  

 
Folgende Anlagen werden            beigefügt  nachgereicht 
 
1. Tabellarischer Lebenslauf       
2. Letztes Zeugnis der Berufsschule/sonstigen Schule    
3. Zeugnis über die Abschlussprüfung (Gehilfenprüfung)   
4. Nachweis(e) über Berufspraxis      
5. 3 Passbilder (auf der Rückseite mit Namen versehen!)   
6. Nachweis über bestehende Haftpflichtversicherung    
7. Zeugnisablichtung über den Nachweis der „berufs- und arbeits- 
    pädagogischen Eignung“       
    (Nur wenn Befreiungsantrag für Prüfungsteil III gestellt wird) 
 
Reichen Sie bitte beglaubigte Fotokopien ein, keine Originalunterlagen! 
 
 

Ich brauche keine neue Wohnung für die Zeit des Schulbesuchs.  
 
 
Hinweis: Bis zum Bau des neuen Wohnheims gibt es nur eine beschränkte Anzahl an Einzelzimmern. 
 

Ich möchte einen Platz im Wohnheim des Agrarbildungszentrums.         Doppelzimmer möglich 
 
 

Bitte schicken Sie mir eine Liste von Privatunterkünften in Schulnähe. 
 
Rückfragen zur Unterkunft richten Sie bitte an das Agrarbildungszentrum. Tel. (08 71) 95 21 - 103 
 
Ort, Datum      Unterschrift des Antragstellers 
 
 
............................................................................  ................................................................. 
 
Dauer der Ausbildung 
Die Ausbildung der Fachrichtung Gartenbau (Fachgebiete Zierpflanzenbau, Marketing und Gestaltung, Stauden- und 
Friedhofsgärtnerei) dauert zwei Semester von September bis Juli und endet mit der Prüfung zum/zur „Staatlich gepr. 
Wirtschafter/in“ und vor dem Prüfungsausschuss mit der Gärtnermeisterprüfung. 
 
Die Ausbildung der Fachrichtung Garten- und Landschaftsbau dauert drei Semester und endet mit der Prüfung zum/zur  
„Staatlich gepr. Wirtschafter/in“ und vor dem Prüfungsausschuss mit der Gärtnermeisterprüfung. 
1. Semester: November bis März 
2. Semester: 15 Schultage von Mai bis Juli neben Ihrer Berufstätigkeit 
3. Semester: November bis März 
 
Sie werden rechtzeitig über den Schulbeginn informiert. 


	FR: Off
	Jahr: 
	Name: 
	Vorname: 
	geb: 
	Staatsangehörigkeit: 
	Geburtsort: 
	Wohnort: 
	Familienstand: 
	Kinder: 
	Anschrift: 
	Telefon: 
	E-mail: 
	Handy: 
	Landkreis: 
	Bundesland: 
	Regierungsbezirk: 
	Angehörige: 
	Angehörige Ort: 
	Angehörige Straße: 
	Angehörige Telefon: 
	elterl: 
	 Betrieb: Off

	eigener Betrieb: Off
	Nebenerwerb: Off
	seit 1: 
	seit 2: 
	haupt: Off
	quali: Off
	berufsschule: Off
	fachschule: Off
	mr: Off
	fh: Off
	abi: Off
	sonstig: Off
	Ausbildung von: 
	Ausbildung 2 von: 
	Ausbildung bis: 
	Ausbildung 2 bis: 
	Fachrichtung: 
	Fachrichtung Abschluss: 
	Note: 
	Prüfung am: 
	Nummer Vertrag: 
	von 2: 
	von 3: 
	von 4: 
	von 5: 
	von 6: 
	von 1: 
	bis 1: 
	Firma 2: 
	Firma 3: 
	Firma 4: 
	Firma 1: 
	Firma 5: 
	Firma 6: 
	Praxis 1: 
	Praxis 2: 
	Praxis 3: 
	Praxis 4: 
	Praxis 5: 
	Praxis 6: 
	Praxis summe: 0
	ersatz von: 
	ersatz bis: 
	Lebenslauf: Off
	Zeugnis: Off
	Bilder: Off
	Haftpflicht: Off
	BUM: Off
	Wohnung: Off
	Wohnheim: Off
	Privatunterkunft: Off
	Doppelzimmer: Off
	bis 2: 
	bis 3: 
	bis 4: 
	bis 5: 
	bis 6: 
	härte: Off
	ohne BUM: Off
	Abschlusszeugnis: Off
	Praxis: Off
	Ort-datum: 


