Montessori Oberstufe Berlin
AnmeldeformUIar Schlangenbader Str. 31
14197 Berlin
o Telefon 030 832 23 834
Hinweis: info@montessori-oberstufe.de

Jugendliche ab 18 Jahren k&nnen sich selbst anmelden.
FUr unter 18-Jahrige mussen die Erziehungsberechtigten
dieses Formular ausfullen.

www.montessori-oberstufe.de

Bitte beachten Sie die Hinweise auf Seite 3!

Ich mdchte mein Kind O mich O

unverbindlich fur die Montessori Oberstufe Berlin anmelden.

fUr die Klassenstufe 11 O 12 O 13 D ab (Datum):

Wurde Spanisch oder eine andere Sprache bereits mindestens 4 Jahre als zweite Fremdsprache

belegt? Ja Nein

Wenn ja: Soll Spanisch als zweite Fremdsprache freiwillig in der 11. Klasse weitergeflhrt werden?

Ja Nein

Personliche Angaben Schiiler*in

Nachname Vorname(n)

StraSe, Hausnummer Geburtsort

Geschlecht O O O
mannlich weiblich divers

E-Mail-Adresse PLZ und Ort

Geburtsdatum Staatsangehorigkeit

(Uber diese E-Mail-Adresse werden wir die Jugendlichen direkt kontaktieren, um sie z.B. zu unserem
Kennenlerngesprach einzuladen. Bitte geben Sie daher keine E-Mail-Adresse eines Elternteils an!)

derzeit besuchte Schule
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Angaben zu den Eltern / Erziehungsberechtigten

Nachname Vorname(n)

Stral3e, Hausnummer

Telefon (mobil) PLZ und Ort

E-Mail-Adresse Staatsangehdrigkeit

Verhaltnis zum Jugendlichen (z.B. Mutter/Vater/Bonusmutter/-vater/gesetzl. Vormund)

Personensorgeberechtigt? Ja O / Nein D (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Nachname Vorname(n)

Stral3e, Hausnummer

Telefon (mobil) PLZ und Ort

E-Mail-Adresse Staatsangehorigkeit

Verhaltnis zum Jugendlichen (z.B. Mutter/Vater/Bonusmutter/-vater/gesetzl. Vormund)

Personensorgeberechtigt? Ja O / Nein D (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Bitte beachten Sie die Hinweise auf der folgenden Seite!
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Bewerbungsunterlagen

Folgende Unterlagen sind zur Anmeldung notwendig:

1. ausgefiillter Anmeldebogen

2. Halbjahreszeugnis der Klasse 10 mit Ubergangsprognose
oder sofern vorhanden: MSA-Zeugnis bzw. Ubergangsberechtigung in die gymnasiale
Oberstufe eines anderen Landes

3. aktuelle Schreibprobe aus dem Fach Deutsch (handschriftlich)
z.B. Schulaufgabe oder ein eigener Text zu einem selbstgewahlten Thema
(Mindestlange: eine halbe DIN-A4 Seite)

AufSerdem kénnen folgende Unterlagen eingereicht werden:

einschlagige Diagnosen
Testergebnisse

Zertifikate

eigenes Unterrichtsprodukt

Alle Unterlagen schicken Sie vollstandig als Dateien mit aussagekraftiger Bezeichnung an

info@montessori-oberstufe.de. Postalische Einsendungen werden nicht akzeptiert.

Hinweise zum Aufnahmeverfahren

Die Anzahl der Schulplatze ist begrenzt.

Sofern wir beim Zugang des Anmeldeformulars Kapazitdten haben, schicken wir Ihnen nach Ein-
gang des Anmeldebogens einen Schulvertrag und weitere Informationen zeitnah zu.

Die Schulplatze werden nach der Reihenfolge des Eingangs der unterschriebenen Vertrage
endgliltig vergeben.

Bis zum 15. Februar des Kalenderjahres haben die Bestandsschiler*innen der Schulen in der Tréager-
schaft der Montessori Stiftung Berlin Vorrang bei der Vergabe der Schulplatze.

Wir laden Ihr Kind eventuell zusatzlich zu einem Kennenlerngesprach ein. In dem Fall erhalt Ihr Kind
von uns eine personliche Einladung per E-Mail.
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