FRANKFURT AM MAIN SCHILLERSCHULE

Gymnasium

Bewerberformular zur Aufnahme in die Einflihrungsphase der Schillerschule
fir das Schuljahr20__ /20___

Dieses Formular ist fir Bewerberinnen und Bewerber, die aktuell eine Schule mit angeschlossener gymnasialer Oberstufe besuchen
(Fallgruppe 2, auch Privatschulen mit Oberstufe). Flllen Sie das Formular aus, scannen es ein und laden es inkl. weiterer Dokumente auf
bewerbung.schillerschule.de hoch. Bewerbungen ohne das ausgefullte Formular (insb. ohne die Kenntnisnahme der abgebenden
Schulleitung) oder auf anderem Weg werden nicht berlicksichtigt.

Bewerberinnen und Bewerber von Frankfurter Schulen ohne angeschlossene Oberstufe (Fallgruppe 1) bewerben sich iber die
abgebende Schule im Ubergangsverfahren der Stadt Frankfurt (Fristen beachten). Weitere Informationen und das entsprechende Formular
erhalten Sie von lhrer Schule.

Daten des Bewerbers / der Bewerberin

Name Vorname
Geburtsdatum

Adresse
Geschlecht
E-Mail Telefon
Daten eines Erziehungsberechtigten (bei Minderjédhrigen)
Name Vorname
Geschlecht Adresse
E-Mail Telefon
Schullaufbahn
Aktuelle Schule Stufe Schulform

. Weiterflihrung in der Einfihrungsphase
von Klasse bis Klasse nach OAVO §14

1. Fremdsprache |
2. Fremdsprache 0
3. Fremdsprache |

Geplante Kurse an der Schillerschule
Bitte informieren Sie sich Uber unser Kursangebot auf unserer Homepage: schillerschule.de/unterricht/oberstufe

Opti t
Leistungsvorkurs 1/2 P |(?na e
3. Leistungsvorkurs
Ethik / Religion

(kath./ev.)

Kunst oder Musik

Zusatzfach

Durch die abgebende Schule auszufillen
Wir nehmen die Bewerbung unserer Schulerin / unseres Schulers fur die Aufnahme in
die Einflhrungsphase der Schillerschule zur Kenntnis.

Datum und Unterschrift des Erziehungsberechtigten

bei Volljahri des B b
(beiVoliahrigen des Bewerbers) Datum und Unterschrift der Schulleitung Schulstempel




