Aufnahmeantrag fur die Oberstufe (Jahrgang 11)

zum Schuljahr 2025/26 am Walburgisgymnasium

Fullen Sie dieses Formular bitte in Druckbuchstaben aus, bevor Sie zum Vorstellungsgespréch gehen!

Name, Vorname der Schilerin/ des Schiilers ( ) méannlich
( ) weiblich

Geburtsdatum: Geburtsort:

Konfession: Staatsangehorigkeit:

PLZ Wohnort: Ortsteil:

Stralle:

Telefon: E-Mail-Adresse:

Eltern/ Personenberechtigte:

Vater

Name: Vorname: Geburtsname:
Beruf: Konf.:

Mutter

Name: Vorname: Geburtsname:
Beruf: Konf.:

Jahr Name der Schule

Einschulung in die Grundschule:

Bisher besuchte weiterfihrende Schulen:

Zuletzt besuchte Schule:

Hiermit beantrage ich/ beantragen wir die Aufnahme meines/ unseres Kindes
in die Jahrgangsstufe 11 am Walburgisgymnasium.

Erziehungsberechtigte(r)

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Jahrgangsstufe 11 am Walburgisgymnasium.

Schiiler/in



