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Albert-Einstein-Gymnasium (((f;\"f‘%

Duisburg Rumeln-Kaldenhausen § \§p
2,

Anmeldung zur Aufnahme in die 5. Klasse fiir das Schuljahr 2026/2027 “C{ ‘?@

Ich melde mein/Wir melden unser Kind fiir die Jahrgangsstufe 5 am Albert-Einstein-Gymnasium Duisburg an.
Mir/Uns ist bekannt, dass die Schulleitung nach der Anmeldung im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften tber die
Aufnahme entscheidet.

1 Personalien des Kindes

Name

Vorname(n)

(Rufname markieren)

Geschlecht O mannlich O weiblich O divers
geboren am Geburtsort

StraRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Staatsangehorigkeit

Zu Hause lberwiegend

Muttersprache gesprochene Sprache

Religionsbekenntnis

Mein Kind soll am QO evangelischen Religionsunterricht

O katholischen Religionsunterricht
QO Ersatzfach Praktische Philosophie teilnehmen.

Mein Kind soll nach
ggf. Geschwisterkind(er) Mbglichkeit mit oder
wenlgstens einem
am AEG dieser beiden Kinder in
einer Klasse sein.
2 Daten der Grundschule
Zuletzt besuchte Klasse
Grundschule
Klassenlehrer(in)
gef. vorher besuchte
Grundschule(n)
Anzahl der
Schulbesuchsjahre
O Gymnasium Gymnasium mit O Realschule Realschule mit O Hauptschule
Schulformempfehlung Einschrankung Einschrankung
Noten des letzten Halbjahreszeugnissen (in Ziffern: 1, 2 usw.)
Religion Englisch Sprach- Lesen Recht- Sach- Mathematik | Sport Musik Kunst

gebrauch schreiben unterricht




3 Personalien der Eltern

Name der / des
1. Sorgeberechtigten

Vorname(n)

Adresse
(falls abweichend vom
Kind)

Telefonnummer(n)

Geburtsland

ggf. Name der / des
2. Sorgeberechtigten

Vorname(n)

Adresse
(falls abweichend vom
Kind)

Telefonnummer(n)

Geburtsland

Sorgerecht: QO gemeinsam

O nur 1. Sorgeberechtigte(r) O

Name

Bei einem Notfall
konnen folgende
weitere Personen
verstandigt werden.

Rufnummer Funktion (Nachbar, GroReltern ...)

4 Besonderheiten

Bei meinem Kind sind folgende Besonderheiten zu
beachten (z. B. fir den Schulbesuch relevante
Krankheiten, Allergien).

ggf. aulRergewodhnliche personliche oder familidre
Umstande, die fur die Aufnahme am AEG
bedeutsam sind (Nachweis erforderlich).

5 Zweitwunsch

Fiir den Fall, dass mein Kind am AEG nicht
aufgenommen werden kann, gebe ich folgende
Schule als Zweitwunsch an und stimme damit der
Weitergabe der Unterlagen an diese Schule zu.

Die Informationsschreiben zu den Themen ,Infektionsschutz”, ,,Schulportal IServ” und ,, Datenschutz” habe

ich/haben wir zur Kenntnis genommen.

Duisburg, den

Duisburg, den

Unterschrift der/des 1. Sorgeberechtigten

Unterschrift der/des 2. Sorgeberechtigten
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