HANNAH ARENDT
GYMNASIUM BARSINGHAUSEN

Ganztagsgymnasium

Anmeldung fiir die Qualifikationsstufe

Jahrgangsstufe ......... ab
Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
Geschlecht: Konfession:
Staatsang.:
Strale : PLZ/Ort:
Ortsteil: Telefon:
Einschulung: (Jahr) Schulpflicht: ab (Jahr)
Bisher besuchte Schule:
in Klasse:
Waurde eine Klasse wiederholt? Nein: D Ja, Klasse:
1. Fremdsprache: ab Klasse:
2. Fremdsprache: von Klasse: bis Klasse:
3. Fremdsprache: ab Klasse:
Kleines Latinum Ende der 10. Klasse? Ja: [ Nein: []

Daten des/der Erziehungsberechtigten:

Sorgeberechtigt: Mutter: ] Vater: O]

Vor- und Zuname

Adresse (falls anders als oben)

Telefon privat/Handy

Telefon dienstlich

Angaben iliber gesundheitliche Beeintrichtigungen, die fiir die Schule wichtig sind (z. B. Asthmatiker, Bluter, Epileptiker,
usw.) :

Ich versichere, dass die Aufnahme in die Oberstufe nur am Hannah-Arendt-Gymnasium beantragt wird.

Anlagen: Zeugnis iiber den erweiterten Sekundarabschluss I Datum/Unterschrift eines Erziehungsberechtigten
letztes Zeugnis ( jeweils) im Original

Schulleiter: Koordinator:




