	[image: ]
	
Allgemeinbildendes Gymnasium
Naturwissenschaftliches Profil
Sprachliches Profil
Musikprofil
		Bilingualer Zug

	
	



Anmeldung für Klassenstufe 5				           		Schuljahr 2026/2027


	Persönliche Daten der Schülerin / des Schülers

	Nachname der Schülerin / des Schülers

	Vorname (Rufname bitte unterstreichen)


	Geburtsdatum

	weibl.☐   männl.☐   div.☐
	Geburtsort, Geburtsland	

	Staatsangehörigkeit


	Straße und Hausnummer

PLZ und Wohnort

Ortsteil

	Muttersprache

	

	
	Verkehrssprache Zuhause

	




	Schullaufbahn

	Einschulungsdatum Grundschule / Schulpflicht ab

	Grundschule
Klicken oder tippen Sie hier, um Text einzugeben.

	Name der vorherigen Schule

Klassenlehrer/in der Grundschule
                   
Wir haben bereits ein Kind am Goethe-Gymnasium Gaggenau
Ja       ☐	    Klasse: 
Nein  ☐
	Besonderheiten oder Beeinträchtigungen, die wir wissen sollten:

- Besteht Kontakt zu Sonderpädagogischen Bildungs- und   
  Beratungszentren (SBBZ)                                               Ja ☐       Nein ☐ 
- Wurde ein Förderbedarf festgestellt?                         Ja ☐        Nein ☐
- weitere Besonderheiten/Beeinträchtigungen:
  

	
	

	Wir interessieren uns für den Bilingualen Zug. 	Ja  ☐	Nein  ☐

	Daten des Sorgeberechtigten 1 (1. Ansprechpartner/in)

	Nachname  

	Vorname

	Titel  


	Anschrift (falls abweichend)

	Staatsangehörigkeit(en)


	Telefon Festnetz (Privat)

	Telefon (Mobil)


	Telefon (Geschäftlich)

	E-Mail






	Daten des Sorgeberechtigten 2 (2. Ansprechpartner/in)

	Nachname  

	Vorname

	Titel  


	Anschrift (falls abweichend)

	Staatsangehörigkeit(en)


	Telefon Festnetz (Privat)

	Telefon (Mobil)


	Telefon (Geschäftlich)

	E-Mail


	Sorgeberechtigung

	Sorgeberechtigt sind beide Eltern	☐
Nur die Mutter*  ☐		
Nur der Vater*    ☐
*Vorlage des Familiengerichts erforderlich

	Mitschülerwünsche

	☐  Ja, ich möchte mit meinen bisherigen Mitschülerinnen und Mitschülern in dieselbe Klasse kommen.

☐  Nein, ich möchte nicht mit meinen bisherigen Mitschülerinnen und Mitschülern in dieselbe Klasse kommen.

	Ich würde mich aber über die beiden folgenden, neuen Mitschülerinnen oder Mitschüler freuen 
	(max. 2 Nennungen):

1) ____________________________  	2) ____________________________  


	Förderbedarf / Inklusion

	Besteht Kontakt zu Sonderpädagogischen Bildungs- und Beratungszentren (SBBZ)?
Ja ☐ 		Nein  ☐		
	Wurde ein Förderbedarf festgestellt?   

Ja ☐ 		Nein  ☐	




	Verarbeitung personenbezogener Daten

	Ich habe zur Kenntnis genommen, dass unsere persönlichen Daten nur zu Zwecken der Schulverwaltung im Rahmen der Regelung des Datenschutzgesetzes elektronisch gespeichert werden.

Wir verpflichten uns, / Ich verpflichte mich, 
alle für die Schule relevanten Änderungen umgehend der Schule mitzuteilen.


____________________, den ________2026	________________________________________
Ort				Datum			Unterschrift Sorgeberechtigter 1


____________________, den ________2026	________________________________________
Ort				Datum			Unterschrift Sorgeberechtigter 2


Unterschreibt ein Elternteil alleine, erklärt er / sie mit seiner /ihrer Unterschrift zugleich,
· dass er / sie im Einverständnis mit dem anderen Elternteil handelt
· dass ihm / ihr das Sorgerecht alleine zusteht
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