
Gymnasium Großburgwedel

1. Schüler/ Schülerin

2. Erziehungsberechtigte

3. Bisheriger Schulbesuch

Burgwedel,  den

Name: Vorname:

geboren am:  in:   Bekenntnis:

Straße: Hausnummer:

Telefon: Fax: Mobil:

E-Mail:

Staatsangehörigkeit:

Ortsteil:PLZ: Wohnort:

Name der Mutter:

Name des Vaters:

Name des Erziehungsberechtigen:

Anschrift und Telefonnummer:

Bei Unfall zu benachrichtigen:

(nur bei besonderer Regelung des Sorgerechts, bitte Nachweis beifügen)

(sofern abweichend von oben)

Tag der Einschulung:

Zuletzt besuchte Schule:

(Beginn der Schulpflicht)

Klasse:

4. Die Aufnahme wird beantragt zum Schuljahr 20

5. Folgende Unterlagen lege ich vor:

Geburtsurkunde/ Geburtsschein/ Familienstammbuch

Zeugnis/ Zeugnisse

Zeugnis über den Erweiterten Sek.Abschluss I

 /

6. Bemerkungen: (z. B. Angaben zu körperlichen Behinderungen, Wünsche für die Klassenzuteilung etc.)

Anmeldeschein für die Jahrgänge 6 - 10

. .

bis zum: . .

Fremdsprachen: 1. ab Klasse:

2.

3.

ab Klasse:

ab Klasse:

in die Klasse/ Jahrgang

Ich versichere, dass ausschließlich am Gymnasium Großburgwedel die Aufnahme in die
gymnasiale Oberstufe beantragt wird.

Unterschrift des Erziehungsberechtigten

. .

. .

(Klasse )

Bearbeitungsvermerk der Schule:
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