Lichtenberg-Gymnasium Cuxhaven
Offene Ganztagsschule
SchulstraBe 18 * 27474 Cuxhaven * Tel. 04721/7454-0

Anmeldung firr Joahrgang 11

Nachname d. Schilerin / d. Schilers: ...ococoooiiiiiiiii Vorname(n): ...
ANSCHIITE (BINSCHL PLZ): 1o et
Geschlecht: ménnlich [ weiblich [ divers [J

Geburtsdatum: ... Geburtsort: ..o Staatsangehdrigkeit: ...
Religionszugehdrigkeit: .....ocvvvvviiiiiiin, Teilnahme am Religionsunterricht: ja [J nein [J

bisher unterrichtete Fremdsprachen: .. ... .o
gewinschte 2. Fremdsprache: Franzésisch [ Latein [ Spanisch [

vorher besuchte Schule: ... letzte Klasse (z.B. 10a): ...
Jahr der Ersteinschulung: ..o

Fur den Schulalltag bedeutsame Beeintréchtigungen

(z.B. ADHS, Asthma, Diabetes 0.6.): .. iniiiii e
Sportféhig? Ja Ol nein [1Jugendschwimmabzeichen Bronze? Ja O nein []

Angaben zum / zur Sorgeberechtigten

Sorgerecht: [ beide [ Mutter OVater  Llandere: ......ooooevviiniiiiiiiineinn...
Name der Mutter:...............o . Name des Vaters:........ooooiiii
1 Anschrift siehe oben (Schiler/in) [ Anschrift siehe oben (Schiler/in)

falls die Anschrift von der o.a. Anschrift abweicht: falls die Anschrift von der o.a. Anschrift abweicht:

PLZ:ooinn. Orfiiii PLZ:i, Orfiviiiii

Telefon privat: ..o Telefonprivat: ..o

dienstl.: .o dienstl.: oo

E-Mail: oo E-Mail: o
Cuxhaven, .....ccccoeeiiiiiiiii, Unterschrift d. Schilers / d. Schilerin: ..o
(Datum) Unterschrift e. Erziehungsberechtigten: ................................

Bitte legen Sie bei der Anmeldung einen Nachweis iber eine vollsténdige Masern-Schutzimpfung sowie das letzte
Zeugnis in Kopie vor und reichen Sie eine Kopie des Ganzjahreszeugnisses aus Jg. 10 nach Erhalt nach. Dankel




