
             

 

 

 

 

Antrag zur Teilnahme an der Aufnahmeprüfung    Schuljahr 
für den Besuch der M-Klasse 10. Jahrgangsstufe   __________ 
 

Name Vorname Geschlecht Klasse oder 
externe 
Schule 

Klassenleitung 

 
 

 

 
 
 

   
 

geboren am Geburtsort / -land Bekenntnis Staat Schulbesuchs-
jahr 

Jahrgangsstufe 

 
 

 
 
 

  
 

  

Adresse Telefonnummern Qualinote 
Deutsch 

Qualinote 
Mathe 

Qualinote 
Englisch 

Durchschnitt in 
D/M/E 

 
 

 

     

Email 

 
 

 

Fächerwahl im nächsten Schuljahr:  
Praxisfach:          

Wirtschaft und Kommunikation  O         
Ernährung und Soziales   O         
Technik                                         O 

 

besuchter Religionsunterricht:      O ev. RU  O rk. RU              O Ethik
   

Hiermit wird die Teilnahme an der Aufnahmeprüfung für den Besuch der M-Klasse in der 
10. Jahrgangsstufe beantragt. 
 
        Abgabetermin:  ___________________ 
 
 
 
Rosenheim, den _________________  ________________________________ 

Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

Grundschule-Mittelschule 
Rosenheim-Westerndorf St. Peter 

Römerstraße 3   83024 Rosenheim   Tel 08031-3651971   Fax  08031-3652042 

Email:   westerndorf@schulen.rosenheim.de 

 

 


