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Adresse: PLZ:_______________________

Bezirk: Festnetz Tel:______________________________________

wohnt bei: Eltern Mutter Vater andere

Beruf:
Vorname , Nachname

Mobiltelefon:

Name des Vaters:
Beruf:

Vorname , Nachname

Mobiltelefon:

Erziehungsberechtigt:   Eltern            Mutter           Vater              andere: ___________________

Krankenkasse:_______________________

Gesundheitliche Besonderheiten:

Zuletzt besuchte Schule: 

Besteht Notenschutz?      Ja          Nein
  

Berlinpass?      Ja       Nein
Ausgestellt am : Gültig bis: B1       B2        L

Anmeldung in Klasse 11

Name der Mutter:

Dienst - Telefon:__________________________________________

Dienst - Telefon:_________________________________

In Notfällen zu benachrichtigen:

mitversichert bei:

Name: _____________________________Vorname:________________________________________________

Geburtsdatum:______________________Geburtsort:_____________________________________________

Staatsangehörigkeit:__________________Muttersprache:_______________________________________
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Anlagen: 

⃝ Antrag OvG Zeugnis  ⃝ ⃝ 2. Passbilder  

⃝ EALS - Leitbogen

Bitte geben Sie Änderungen der Adresse oder der Telefonnummern umgehend dem 
Klassenlehrer/ der Klasssenlehrerin/ bzw. im Sekretariat bekannt. 

Berlin, den 
Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Berlin, den 
Unterschrift des Erziehungsberechtigten


