
Integrierte Gesamtschule Mutterstadt 
 

MSS - Schulanmeldung zur Schulaufnahme  
für das Schuljahr 2024/2025 

 
Name ................................................................... Vorname .................................................................. 
 
Geb.datum:    ...............................                     Geburtsort ..................................................................  
 
PLZ/Wohnort ..............................................................................    Konfession   ................................. 
 
Straße/Nr.       ..............................................................................     Nationalität  ................................. 
 
Teilnahme am Religions- / Ethikunterricht:    ev.Rel.              kath. Rel.             Ethik 
 
 
Angaben zu den Erziehungsberechtigten 
 
Name des Vaters ................................................. Name der Mutter .................................................... 
 
Telefon privat      ...............................................  Telefon privat      .................................................... 
 
Zusätzliche Telefonnummern:    ........................................................................................................... 
 
Krankenkasse       .................................................................................................................................. 
 
 
Ersteinschulungsjahr (idR. in die Grundschule):  …………………………… 
 
Wiederholung einer Klasse in der Sekundarstufe I: Nein          Ja           Wenn ja, welche? ….. 
 
Name und Ort der zuletzt besuchten Schule  
und ggf. bereits erzielter Abschluss:                 ……............................................................................. 
 

Vorlage Dokumente 
 

Halbjahreszeugnis                  Geburtsurkunde                 Begleitschreiben/Versetzung      

 
Migrationsangaben des Bewerbers:  (nur auszufüllen von Bewerbern, die nicht in Deutschland geboren sind) 
 
Geburtsland (wenn nicht D):   ……………………………..    Zugangsjahr (nach D) : …………………………… 
 
Familiensprache (wenn nicht D):   ……………………….     
 
Vorgesehene Teilnahme am muttersprachlichen  
Ergänzungsunterricht im Schuljahr 2016/17:             Ja          Nein            
 

 
 
Mutterstadt, den ……..........2024 
                                                                                              .................................................................. 
                                                                                            Unterschrift eines Erziehungsberechtigten 


