Name / Anschrift der Schule

Anmeldeformular Goethe-Gymnasium Ludwigslust
Christian-Ludwig-Strafl3e 3

11 9. Klasse 19288 Ludwigslust
_ Tel.: 03874/42800 Fax: 428020

Schiulerin / Schuler E-Mail: Goethe@gym-lwl.de

Internet: www.gymnasium-ludwigslust.de
Name, Vorname Geschlecht

[l weiblich
Geburtsdatum Geburtsort D ménnIiCh
[l divers
Staatsangehdrigkeit E-Mail-Adresse
Wohnanschrift (StraBe, Hausnummer, Postleitzahl, Ort) Telefon
EI’ZI Eh un g S b erec h t | g te/I’ (Die Angaben zu Telefon und E-Mail-Adresse sind wiinschenswert aber freiwillig.)
Erziehungsberechtigte Erziehungsberechtigter
Name, Vorname Name, Vorname
Wohnanschrift (Strae, Hausnummer, Postleitzahl, Ort) Wohnanschrift (Strae, Hausnummer, Postleitzahl, Ort)
Telefon (privat) Telefon (dienstl.) Telefon (privat) Telefon (dienstl.)
E-Mail-Adresse E-Mail-Adresse
Bisher besuchte Schulen
Schuljahre Klassen | Schulname / Schulanschrift
Weitere Angaben zum Schulbesuch
Fremdsprachenfolge W_ahlpflichtumerricht ) Religion / Philosophieren
1. Fremdsprache: | (e noch nentausitllen) Fur Schiler, die vom Religionsunterricht abgemeldet
Englisch werden, wird ,Philosophieren mit Kindern® erteilt.

"""""""""""""""""" Hiermit melde ich mein Kind vom Religionsunterricht ab.

2. Fremdsprache: (lja [Inein,dann []ev. Religion [ kath. Religion

[JFrz  Lla |,
sonderpéadag. anerkannte anerkannte anerkannte Sportbefreiung
Forderbedarf LRS/RS Dyskalkulie Hochbegabung 7] vollstandig
a )a )a )a [ teilweise
I nein [l nein I nein I nein 1 nein

Um Nachfragen zu vermeiden bitte unbedingt [ ja oder [1 nein ankreuzen!

Mit dem Anmeldeformular sind nachfolgende Unterlagen abzugeben.

- Passbild

- Kopie der Geburtsurkunde

- Nachweis des vollstédndigen Masernschutzes (i.d.R. 2 Impfungen)

- Kopie des Halb- und/oder Endjahreszeugnisses der 8. Klasse

- ggf. Kopie der Unterlagen zur Feststellung des sonderp&dagogischen Forderbedarfs, von
LRS/RS, Dyskalkulie, Hochbegabung und einer Sportbefreiung

Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte/r



mailto:Goethe@gym-lwl.de

