
 
 

 

EICHENDORFF-GYMNASIUM KOBLENZ 
 

Aufnahmeantrag für die Klassenstufe 5 
Die Abgabe des Aufnahmeantrags bedeutet nicht automatisch, dass Sie auch einen Schulplatz an unserer 
Schule erhalten. Nach Abschluss des Auswahlverfahrens erhalten Sie eine Mitteilung. 

Angaben zur Schülerin / zum Schüler 
Name:  ....................................................................  Vorname(n):  ...............................................................  
            (lt. Stammbuch, Rufname(n) unterstreichen) 
Männlich    Weiblich    Divers    Geburtsdatum: ………………......... Geburtsort:  ...............................................  
Straße / Hausnummer: .....................................................................................   
PLZ / Ort: ..........................................................................................................   Ortsteil: ………………………………….  

                                                                                                    Teilnahme am Religionsunterricht: 
Konfession: .............................................................   röm-kath.    evang.    Ethik 
Staatsangehörigkeit:...............................................  Migrationshintergrund:     ja      nein                      
Geburtsland: ...........................................................  In Deutschland seit (Datum): ......................................  
Familiensprache:  ...................................................  Herkunftssprachlicher Unterricht: Teilnahme   ja    nein 
Bei nicht deutscher Familiensprache: Förderbedarf in  D /  E ? 

Angaben zu den/dem Sorgeberechtigten Die folgenden Angaben beziehen sich auf diese(n) Sorgeberechtigte(n) 
Sorgerecht:    Eltern    Vater    Mutter   andere(r) Sorgeberechtige(r)  .......................................................  
Vater: Name:  ........................................................  Mutter: Name:  ..........................................................  
 Geb.-name: ................................................   Geb.-name  ...................................................  
 Vorname:  ...................................................   Vorname:  .....................................................  
 Beruf:  .........................................................   Beruf:  ...........................................................  
Tel. privat:  ..............................................................  Tel. privat:  ...................................................................  
Tel. dienstlich:  .......................................................  Tel. dienstlich:  ............................................................  
Mobil:  .................................................................  Mobil:  .........................................................................  
E-Mail:  .................................................................  E-Mail:  ........................................................................  
Anschrift der/des Sorgeberechtigten (falls von der Schüleranschrift abweichend) 
 ................................................................................................................................................................................  

Angaben zum bisherigen Schulbesuch 
Zuletzt besuchte Schule:  .......................................................................................................................................  
Jahr des Grundschuleintritts ......................  Zuletzt besuchte Klasse  ............  Wiederholte Klasse/n  ..........  
 
§ 33 Abs. 1 „Die Schülerinnen und Schüler sind verpflichtet, den Unterricht und die sonstigen für verbindlich 

erklärten Schulveranstaltungen zu besuchen.“ 
 
Ich versichere / wir versichern, dass ich / wir das o.g. Kind an keiner anderen Schule für die 5. Klassenstufe 
angemeldet haben bzw. anmelden werden und dass wir über § 33 der SchO informiert wurden. 
 
 ...................................................................................   .......................................................................................  
Ort und Datum  Unterschrift des /der Sorgeberechtigten 

Nur von der Schule auszufüllen: 
Zugangsdatum:  01.08.2024  

 Stammbuch/Geburtsurkunde          Einwilligung G-Suite                Masernimpfnachweis          

 Zeugnisse                                             Datenschutzerklärung            kleines Foto /Passbild 

 gelbes Formular d. Grundschule     Verlassen des Schulgeländes 

Bemerkungen:  .......................................................................................................................................................  
 

Sekretariat: 
 Excel-Liste 
 Edoosys 
 Schulbuchausleihe 


