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Anmeldung M 8  

für das Schuljahr 20____ / 20____  
 

 

Angaben zur Schülerin/zum Schüler 

Name, Vorname Geb.-Datum 

Staatsangehörigkeit Bekenntnis 

PLZ, Wohnort Straße, Hausnummer 

Telefon Erz.-Berecht. E-Mail 

Aktuell besuchte Schule Klasse 

Liegt eine Lese-Rechtschreib-Störung vor?                                             nein                             ja   (Bitte Bestätigung vorlegen) 

 

Bei der Anmeldung vorgelegtes Zeugnis 

Halbjahreszeugnis      Jahreszeugnis      

 

Fächerwahl 

Religionsunterricht 
 

  katholisch   evangelisch   Ethik   islamisch 
   (Falls islamischer Religionsunterricht nicht 
   angeboten werden kann, besucht die 
   Schülerin/der Schüler den Ethikunterricht.) 
  

Wahlpflichtunterricht 
 

  Musik  
  Kunst 
        

Wahlpflichtunterricht 
 

  Wirtschaft und Kommunikation  
  Technik 
  Ernährung und Soziales 
 

 
 

 

__________________________________                              ____________________________________ 
 Ort, Datum                                                                                                           Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 

mailto:schule@gs-paf.de
http://www.gs-paf.de/

