
bitte wenden Ø Ø Ø Ø 

                    A n m e l d e b o g e n 
 

 
für den Eintritt in die Jahrgangsstufe 5 

im Schuljahr 2024/2025 
 

 

 
 

N a m e  V o r n a m e  o     weiblich  
 (sämtliche Vornamen, Rufname unterstreichen)  o     männlich 
  

.......................................... .............................................................................. 

Geburtsdatum  Geburtsort Geburtsland/Landkreis  
 

.............................. ........................................ ...................................................... 
Bei Geburtsort im Ausland, bitte Zuzugsdatum angeben: ……………………..…  
Zu Hause wird folgende Sprache gesprochen:  o  deutsch o  ……………….. o  ……………….. 
 
 

Staatsangehörigkeit:  Bekenntnis: 

o deutsch  o rk 

o sonstige .......................................... o ev 

 Asylantrag gestellt o  ja     o  nein o bekenntnislos* 

o Aussiedler   o sonstiges* …………………….………. 

 seit ........................ (Datum) in Deutschland *gewünschter Religionsunterricht: ...…………………..……… 

 

 
 

 

Name der Mutter .................................................. Beruf ............................................... 

erziehungsberechtigt o  ja o  nein 
 

Name des Vaters .................................................. Beruf ............................................... 

erziehungsberechtigt o  ja o  nein 
 

ggf. Vormund/Pflegeeltern ............................................ Beruf  ............................................... 

erziehungsberechtigt o  ja o  nein 

 
 
 

Straße und Hausnummer  Telefonnummer 
 

............................................................................. ........................................................... 
 

Postleitzahl / Ort und Ortsteil E-Mail-Adresse 
 

............................................................................. ........................................................... 
 

Die Schülerin/Der Schüler wohnt bei den Eltern o beim Vater o 
  bei der Mutter o sonstiges o ..........................  

 
(bitte angeben bei Abweichungen zwischen Schüler- und Elternadresse oder bei getrenntlebenden Eltern) 
 

........................................................................................................................................................................ 
Name, Anschrift, Telefon, E-Mail-Adresse 
 

 
 
 

 
Als erste Fremdsprache wählt die Schülerin / der Schüler: ¨  Latein  ¨  Englisch  
 

A) Schüler  

B) Eltern/Erziehungsberechtigte 

C) Adresse 

D) ggf. 2. Adresse 

E) Sprachenwahl 



 
 

 
 

Besteht für die Schülerin / den Schüler Fahrtkostenfreiheit? ¨  ja ¨  nein 
Die Schülerin / Der Schüler kommt zur Schule mit o  dem Zug ¨  dem Bus   
 
 

 
 

 
1. Laut pädagogischem Wortgutachten liegt vor 

o eine gemäß Art. 52 Abs. 5 BayEUG und §§ 32-36 BaySchO bescheinigte 
 Lese-Rechtschreib-Störung 

 Ein entsprechendes neues Gutachten    o  liegt bei o  wird nachgereicht 
 
2.  Gesundheitliche Rücksichten im Sportunterricht  

bzw. körperliche Beeinträchtigungen: 
 
 ........................................................................................................................................ 
 
3. Die Schülerin / Der Schüler soll nach Möglichkeit mit folgendem Kind in eine Klasse  

eingeteilt werden (bitte nicht mehr als einen Namen angeben): 
 

......................................................................................................................................... 
 

Die Schule nimmt Ihren Wunsch zur Kenntnis, bittet um Verständnis dafür, dass bei der Einteilung der 
Klassen schulorganisatorische Aspekte aber Vorrang haben. 

 
4. Die Schülerin / Der Schüler möchte die Nachmittagsbetreuung in der offenen Ganztagsschule in 

Anspruch nehmen o  ja, Anzahl der Tage ……..     o  nein 
 Ein entsprechender Antrag    o  liegt bei o  wird nachgereicht. 
 
5. Die Schülerin / Der Schüler möchte in die Outdoorklasse     ¨  ja     ¨  nein 
 In der Outdoorklasse werden die Kinder einmal im Monat an einem Nachmittag unterschiedliche  
 Aktivitäten im Freien kennenlernen und ausüben (wie z.B. Mountainbike, Orientierungslauf, Klettern,  
 Langlauf oder eine Höhlentour). Dies ist teilweise mit Kosten verbunden. 
 

 
(bei Gymnasium bitte 1. Fremdsprache angeben)  
 

 
......................................................................................... zuletzt besuchte Klasse .............. 

Eignungsvermerk: Die Schülerin / Der Schüler ist laut Übertrittszeugnis 
 geeignet o für den Besuch eines Gymnasiums 
 geeignet o für den Besuch einer Realschule 
 geeignet o für den Besuch einer Mittelschule 
 
o Ich bin / Wir sind über den Übertritt an das Gymnasium ausreichend informiert  
 und beraten worden.  

o Ich bin / Wir sind darüber informiert worden, dass das EG am Pilotprojekt „Digitale Schule der  
 Zukunft“ in der Jahrgangsstufe 5 teilnimmt. Dies schließt den Kauf eines iPads mit ein (Kosten ca.  
 500,00 €, davon: voraussichtlich 300,00 € Zuschuss vom KM). Die Bestellung der iPads erfolgt 
 über die Schule. 
 
 
 
............................................, .....................  ................................................................. 
Ort,                                        Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

F) Schulweg  

G) Sonstiges  

H) Bisherige Schule/n  


