Antrag auf Neuaufnahme fiir das Schuljahr 2024/25
@
Christian-Ernst-Gymnasium Erlangen ,’

Bitte fiillen Sie den Anmeldebogen sorgfiltig und deutlich lesbar in Druckbuchstaben aus!

Familienname des Kindes Vorname/n (Rufname bitte unterstreichen / kennzeichnen)
Ow Om N | i
Geschlecht Geburtsdatum Geburtsort Staatsangehorigkeit  Bekenntnis gewtlinschter Rel.-UR
(ggf auch weitere) Grundsatzlich besuchen Schilerinnen und Schiiler den

Religionsunterricht, der fir ihr Bekenntnis eingerichtet ist.

Bei nichtdeutschem Geburtsland Zuzugsdatum:\ \ Geburtsland:

Muttersprache:

Gesundheitliche Beeintrachtigung: [Inein [ja: ‘

Erziehungsberechtigte

Mutter: ‘ ‘
Familienname Vorname Beruf (freiwillige Angabe)
Stralle, Hausnummer PLZ, Wohnort
e-Mail-Adresse Telefon privat Handy Telefon dienstlich
Vater:
Familienname Vorname Beruf (freiwillige Angabe)

(falls von der Adresse ‘ ‘ ‘
der Mutter abweichend)

StralRe, Hausnummer PLZ, Wohnort

e-Mail-Adresse Telefon privat Handy Telefon dienstlich

Bei unterschiedlichen Adressen: Kind wohnt Obei der Mutter O beim Vater

Sorgerecht O beider Mutter O beim Vater

Herkunftsschule:

Schulname Schulart aus Jgst. Durchschnitt D/M/HSU
im Ubertrittszeugnis

Bitte
wenden!



Wiinsche fiir die Klasseneinteilung (nur bei Aufnahme in die 5. Jgst.):
e Mitschiilerinnen / Mitschiiler
Mein Sohn / meine Tochter
[J mdchte gern in dieselbe Klasse mit folgenden Schiilerinnen / Schiilern:
[] méchte gern in dieselbe Klasse wie die anderen Kinder der Grundschule / aus dem Ort:

[1 hat keine besonderen Wiinsche fiir die Klasseneinteilung.

e Theaterklasse

(Die Schiilerinnen / Schiiler erlernen in der 5. Jahrgangsstufe in einer zusétzlichen Wahlpflichtstunde die
Grundlagen des Darstellenden Spiels. Eine Kombination mit der Forscherklasse ist NICHT mdéglich.)

O Unser Kind soll einer Theaterklasse zugewiesen werden. Diese Entscheidung hat auch Vorrang ge-
genliber den oben angegebenen Wiinschen bzgl. Mitschilerinnen / Mitschilern.

O Mein Kind kann der Theaterklasse zugeteilt werden; die oben angegebenen Wiinsche bezlglich be-
stimmter Mitschulerinnen / Mitschiiler haben aber Vorrang.

O  Wir méchten nicht, dass unser Kind einer Theaterklasse zugewiesen wird.

e Forscherklasse

(Die Schiilerinnen / Schiiler erhalten in der 5. Jahrgangsstufe eine zusdtzliche Wahlpflichtstunde ,Forschen”,
Eine Kombination mit der Theaterklasse ist NICHT méglich.)

O Unser Kind soll an einer Forscherklasse teilnehmen. Diese Entscheidung hat auch Vorrang gegen-
Uber den oben angegebenen Wiinschen bzgl. Mitschiilerinnen / Mitschiilern.

O Wir méchten nicht, dass unser Kind einer Forscherklasse zugewiesen wird.

[ Ich bin/Wir sind zum Ubertritt an das Gymnasium ausreichend informiert worden.
(Falls nicht, bitte Termin mit unserer Beratungslehrerin Frau Schindler-Grucza, Zi. 213, vereinbaren!)

Datum Unterschrift einer/s Erziehungsberechtigten

Nur von der Schule auszufiillen!
PFlichtiNSTrumMENt: ....c.veveeivcevcicieeeee e,

Vom Facharzt / Schulpsychologen festgestellte LRSt Krankheit (chronisch)
D nein D ja D nein D ja:
Korperliche Behinderung regelmaRige Einnahme von Medikamenten

D nein D ja: D nein D ja:
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