Anmeldung fiir die gymnasiale Oberstufe
Bitte Angaben in Druckschrift!

1. Schiilerin / Schiiler

Nachname Vorname Geschlecht
O weiblich (® manniich

Geburtsdatum Geburtsort Geburtsland
Konfession Staatsangehdrigkeit Muttersprache

Wenn nicht deutsche Staatsangehdrigkeit in Deutschland seit ...................... (Jahr)
Postleitzahl Ort Stralte, Hausnummer
Telefon Mobilnummer In besonderen Fallen (z.B. Unfall) zu verstandigen:
e-mail:

2. Gesetzliche Vertreter

Name des Vaters Geburtsland

erziehungsberechtigt @ja Onein

Name der Mutter Geburtsland

erziehungsberechtigt Oja @nein

Name, Vorname eines evtl. Vormundes

Welche Sprache wird zu Hause lberwiegend gesprochen?

Spataussiedler Oja O nein Wenn ja: in Deutschland seit ...........cccccoeeeneen.
(Jahr)

Anschrift, sofern verschieden von oben

Postleitzahl Ort StralRe, Hausnummer

3. Zusatzliche Angaben

Bestehen korperliche Beeintrachtigungen
nein ja, welche

4. Schulbesuch ab der Jahrgangsstufe 5

Bisher besuchte SChUIEN ...........c.coooiiee i e [ & VON / DiS vvveiiieeie e
Zuletzt besuchte SChUIE ...........oooeiii e e (O ]y SRS VON / DIS wovviiiieeiieeiee e
mit der Schulform OHauptschule ORealschule Ocymnasium Ocesamtschule Osonstige

Hat die Schdlerin / der Schiler Klassen wiederholt? Oja Onein Wenn ja,

WEIChE? ...

Hat die Schilerin / der Schuler Geschwisterkinder an der Schule?Oja O nein

Bisherige Fremdsprachen (1)......c..eo oo KIaSSE: VON / DIS ..eoiiiiiiie e
Bisherige Fremdsprachen (2).........coooioiiiiiieiieee e e KIasSe: VON / DIS ..c..eeiiiiiiiieie et

5. Kursfahrten
Zur Laufbahn der gymnasialen Oberstufe an der Europaschule Troisdorf gehort die verpflichtende Teilnahme an der Kursfahrt in der
Jahrgangsstufe Q1.

Die Aufnahme wird beantragt zum in die Jahrgangsstufe O 11/EF O 12/Q1

8o 130 oY o o (= o S

Unterschrift der / des Erziehungsberechtigten bzw.
der volljahrigen Schilerin /des volljahrigen Schiilers
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