1
Anmeldung fur die Internationale Klasse

Jahrgangsstufe/ class

Test am zum ersten Mal/ for the first time

Oyes Ono

Schiler*in about the pupil
Name, Vorname Name, first name
Geburtsdatum Date of birth
Geburtsort Place of birth
Geschlecht gender
Religion religion
Heimatland homecountry

Staatsangehorigkeit | nationality

In Deutschland seit... | in Germany since...

Anschrift address
Schulbildung SO
. . c
Schiiler*in RS G
Familiensprache family language
Schreiben und lesen /write and read (level):
Fremdsprachen foreign languages

sprechen/ speak: (level):

Name der im Ausland
besuchten
Schule/Schulart

name and school type of
previous school abroad

Name der derzeitigen | name of current school/
Schule/Schulart school type

Kontakte // Personalien der Eltern, Sorgeberechtigten (parents)

1: Name, Vorname )
name, first name (mother)

(Mutter)

2: Name, Vorname first (father)
(Vater) name, Tirst name (1a
Adresse address

Telefon // A

Mobiltelefon phone

E-Mail-Adresse e-mail




Wir sind Uber das bayerische Bildungssystem informiert oder informieren uns selbststandig.

(Bildungsberatung international, Kultusministerium www.km.bayern.de).

We are informed about the Bavarian school system or are going to inform ourselves on our own.

Mir ist bewusst, dass ich keinen Anspruch auf die Aufnahme in eine bestimmte Schule oder
internationale Klasse habe, wenn es zu viele Schiler*innen sind.
I 'm aware that I'm not entitled to a place in an international class or a specific school if there are

too many applicants.

Wir erklaren uns mit der Weitergabe der Daten an die aufnehmende Schule einverstanden.
We accept that our data will be processed by the school my child is enrolled at.

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Bearbeitungsvermerk der Schule/ to be filled in by school:

Priifung bestanden: ja O nein O

Aufnehmende Schule:

Ort, Datum Unterschrift der Schulleitung


https://www.pi-muenchen.de/profil/wir-ueber-uns/fachbereiche/fachbereich-bildungsberatung/bereich-bildungsberatung-international/
www.km.bayern.de..)
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