
   

 

Anmeldung für die Einführungsklasse am Gymnasium im Schuljahr ___________  
 

Name Schüler / in 
 
 

E-Mail-Adresse der Erziehungsberechtigten:  

Anschrift (Straße,  Hausnummer / Postleitzahl, Ort) Ortsteil: Telefonnummer UND Handynummer der Erziehungsberechtigten:  

Geburtsdatum: Geburtsort (Ort / Land): Geschlecht: 
 

Staatsangehörigkeit: Ggfs. Zuzug nach Deutschland mit  
Datum: 

Bekenntnis: Gewünschter Religionsunterricht (= RU) in der Einführungsklasse: 
 
 katholischer RU                evangelischer RU              Ethik 

Schullaufbahn 
Schuljahr, von - bis Von Klasse bis Klasse Schulname Schulort 

     
     
     
     
Aus meinem aktuellen Zeugnis kann ich folgende Noten angeben: 
Deutsch:_____   Mathematik:_____  Englisch:_____ 4. Französisch:_____ 

Zweite Fremdsprache: 
Ich hatte Französisch       Ja            Nein 

    Ich möchte Französisch als zweite Fremdsprache fortführen 
        Das geht nur, wenn in der Vorfrage „Ja“ angekreuzt ist! 

 

    Ich möchte Französisch nicht fortführen bzw. habe keine 2. Fremdspreche bisher.   
        Statt Franz. wähle ich als spätbeginnende Fremdsprache, was ich ohne  
        Französisch generell muss, für die Klassen 11 bis 13 rechts angekreuzt folgende 
        Sprache neu: 

 
    Spanisch, spätbeginnend 

Erziehungsberechtige: 
Mutter: Vorname / Nachname Anschrift der Mutter, falls von Schüleradresse abweichend: 

Vater: Vorname / Nachname Anschrift des Vaters, falls von Schüleradresse abweichend: 

Ein alleiniges Sorgerecht gem. Sorgeberechtigungsnachweisen,  bitte in Kopie beilegen, liegt bei 
  der Mutter                  dem Vater          sonstigen. Letzteres bitte weiter erläutern + genau angeben= Vorname/ Nachname, Anschrift usw.): 
 
 

Ich versichere die Richtigkeit der Angaben.  
Vorliegende Unterlagen: 
     Kopie des Abschlusszeugnisses                     ggf. Pädagogisches Gutachten                  Kopie der Geburtsurkunde 
 

Sollte eine Lese-Rechtschreib-Störung oder Beeinträchtigungen im Sinne der Inklusion (z.B. Autismus- Spektrum 
Störung, körperliche-motorische-Beeinträchtigungen etc.) vorliegen, bitte frühzeitig mit uns Kontakt aufnehmen.   

Ort, Datum: 
 

 
 

Unterschrift der Schülerin / des Schülers: Unterschrift eines Erziehungsberechtigten: 

 

Gymnasium Leopoldinum, Michaeligasse 15, 94032 Passau 
Telefon : 0851/9885940, Telefax : 0851/30 420 

email : info@leopoldinum-passau.de; www. leopoldinum-passau.de 

mailto:info@leopoldinum-passau.de

