
 

Anmeldung für Klasse 5  
 
 

Familienname des Kindes              Vorname Rufname unterstreichen 

O  Mädchen     O  Junge 

Geburtsdatum                                            Geburtsort  

Tel. der Eltern                              Religionszugehörigkeit                          Staatsangehörigkeit 

Straße                                                          PLZ, Ort 

 
 
Bei Nichtaufnahme wegen Überschreitung der Kapazität kommen ersatzweise folgende Schulen in 
Betracht: 

1.____________________________________ 2.__________________________________ 

3.____________________________________ 4.__________________________________ 

Für alle Schüler/innen gilt das gesamte Stadtgebiet Hannover als Schulbezirk. Eine verbindliche Zusage für 
einen Platz an einem bestimmten Gymnasium kann nicht gegeben werden. Sollte die Kapazität des 
Wunschgymnasiums ausgeschöpft sein, entscheidet das Los. Die nicht aufgenommenen Schüler/innen 
werden an ein anderes Gymnasium vermittelt. Dabei wird geprüft, ob in der Reihenfolge der angegebenen 
Schulen ein Platz zur Verfügung steht; ist dies nicht der Fall, so entscheidet die Verteilerkonferenz über die 
Aufnahme an einem anderen Gymnasium. 
 
Ab der 6. Klasse möchte mein Kind  folgende zweite Fremdsprache belegen: 

O Latein 
O Französisch 
O Spanisch 
 

Zweitwunsch, falls Spanisch als Erstwunsch angegeben wurde:    O Französisch      O Latein 
 
 
Streicherklasse   O   ja   O   nein 

 
Wahl des Religionsunterrichts: 

O   ev. Religion  O   kath. Religion  O   Werte und Normen 

 
Falls ein Kurs „Islamische Religion“ eingerichtet werden kann, melde ich mein Kind hierfür verbindlich an, 
somit ist die obige Wahl aufgehoben.   O islam. Religion 
 
 
Welche Sprache wird zu Hause gesprochen? ______________________________ 
 
 
 
 



 
 

 
Geschwister an der Schule ? 
 
Name: __________________________  Klasse: _____________ 
 
 
Eintritt in die Grundschule: _____________________________________________________________ 
                                                  Jahr                      Name der Schule  
                                              
 
Wurde eine Klasse wiederholt?   O nein       O ja, die______ Klasse   
 
 
Freundschaftsgruppe 
Meine Tochter / Mein Sohn möchte mit folgenden Kindern in eine Klasse (maximal zwei, das wichtigste 
zuerst), sofern dieser Wunsch nach einem ggf. erforderlichen  Losverfahren erfüllt werden kann. 
 

1. ___________________________          2. __________________________ 
 
 
Ich bin damit einverstanden, dass die angegebene Adresse, die Telefonnummer und die Mailadresse 
auf einer Klassenliste den Mitschülerinnen und –Schülern bekannt gegeben werden. 
O  ja O nein, es können aber folgende Angaben weitergereicht werden: 
 
 

 
 
Ich bin damit einverstanden, dass Fotos, die während einer Schulveranstaltung von meinem Kind gemacht 
werden, auf der Homepage der Schule, in einem Zeitungsartikel, im Jahrbuch oder ähnlichen 
Veröffentlichungen der Schule gedruckt werden dürfen. 
O ja O nein 
 
 
Mein Kind ist: 
 

O Nichtschwimmer  
O Schwimmer mit mindestens BRONZE-Abzeichen. 

 
 
Wichtige Infos 
Angaben über gesundheitliche Beeinträchtigung, die für die Schule wichtig sind (z.B. Sehschwäche, 
Hörschwäche, Asthma, Allergie, Epilepsie) 
 
Bemerkungen:__________________________________________________________________________ 

Lese- und Rechtschreib-Schwäche, Dyskalkulie (ärztlich attestiert)   O ja 

 
 
 
Fand eine Überprüfung zur Feststellung eines Bedarfs an sonderpädagogischer Unterstützung statt? 
 

O nein  O ja, am _________________ Schwerpunkt______________________________________ 
 
 
 
Ich erkläre, dass meine Tochter / mein Sohn an keiner anderen weiterführenden Schule angemeldet 
wird. 
 

________________  ________________________________________________________ 
Datum    Unterschrift beider Sorgeberechtigten 
(oder eines Sorgeberechtigten, wenn die Vollmacht für die Anmeldung zum Schulbesuch vorliegt) 
 
 
 
Bitte unbedingt das beigefügte Sorgerechtsformular ausfüllen 


