
  
Henriette-Breymann-Gesamtschule, Integrierte Gesamtschule mit gymnasialer Oberstufe, Ravensberger Str. 19,  38304 Wolfenbüttel             

 

Aufnahmeantrag für Seiteneinsteiger 
   1. Schulhalbjahr: _______                                    2. Schulhalbjahr: ______  
 
                    für Klassenstufe: _______________  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Bitte Rückseite beachten und ebenfalls ausfüllen! 
 

Bitte beachten Sie folgendes: 
Dem Antrag ist eine Kopie des letzten Zeugnisses beizulegen! Unvollständige Anträge können nicht bearbeitet werden. Der Antrag auf Seiteneinstieg gilt nur 
für das beantragte Schuljahr und muss bis zum 31.05. (für das erste Schulhalbjahr) bzw. 31.12. (für das zweite Schulhalbjahr) eingereicht worden sein! 

      

Angaben zum Kind 
 
Nachname, Vorname (Rufname bitte unterstreichen) 
 
______________________________________________________________________________ 
 
Geschlecht:  männl.     weibl.  div.  Staatsangehörigkeit: __________________________________ 
 
Anschrift: ______________________________________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ______________________   Geburtsort: __________________________________________ 
 
Religion: ________________   Muttersprache (wenn nicht deutsch): _____________________ 
 
erste Einschulung (Jahr): _________________________  Wiederholung der Klasse: _________________ 
 
letzte Schule: ____________________________________       letzte Klasse: ___________________________ 
 
Adresse der letzten Schule:  ________________________________________________________________________ 

 

 

 

Das Kind lebt bei: 
 
 den Eltern    der Mutter    dem Vater   ________________ 
   

Mutter (Vorname, Nachname): ______________________________________________________ 
       
Straße/Nr.: ___________________________________PLZ:_________________Ort:____________________________ 
 
Telefon privat: _________________________dienstl.:____________________Handy-Nr.:________________________  
 
Email-Adresse: _____________________________________________________________________________________ 
   

Vater (Vorname, Nachname): ___________________________________________________________________ 

  
Straße/Nr.: ___________________________________PLZ:_________________Ort:_ _____________________________ 
 
Telefon privat: _________________________dienstl.:____________________Handy-Nr.:__________________________ 
            
Email-Adresse: ______________________________________________________________________________________ 
 
 

 

 

 



 
Das Sorgerecht über das Kind üben aus (bitte ankreuzen): 
 
 Mutter und Vater gemeinsam  nur Mutter*  nur Vater* 
 
 andere Regelung*    Mutter oder Vater verstorben* 
 
*bitte Nachweis, Bescheinigung vom Jugendamt, (Negativbescheinigung), Kopie der gerichtlichen 
Entscheidung oder Sterbeurkunde beifügen. 
 
 
Sie sind verpflichtet, bereits bestehenden oder beantragten sonderpädagogischen förderbedarf 
anzugeben:  
 

 ja, besteht  Bitte eine Kopie vom Feststellungsbedarf der Landesschulbehörde beilegen 
 ja, ist beantragt 
 
Schulbegleiter 
 
 ja, besteht 
 ja, ist beantragt 
 
Geschwister an der HBG 
 
 ja, Klasse: _______________ Vorname, Nachname: ___________________________________ 
 
 ja, Klasse: _______________Vorname, Nachname: ___________________________________ 
 
 
Datum: ____________________   Unterschrift: ______________________________________________ 
       (Unterschrift/en des/der Sorgeberechtigten (Mutter und Vater) 
 

Wenn beide Eltern das Sorgerecht besitzen, muss das Anmeldeformular auch immer von beiden 
Sorgeberechtigten unterschrieben werden. 
 

Vollmacht 
(nur bei getrennt lebenden oder geschiedenen Eltern, die das gemeinsame Sorgerecht ausüben) 

 
Hiermit bevollmächtige ich  Frau  Herrn ________________________________________________________ 
     (Name der Mutter oder des Vaters bei dem das Kind lebt) 
Die Interessen meines Kindes _____________________________ 
         (Name des Kindes) 
 
In allen schulischen Angelegenheiten gegenüber der HBG zu vertreten. Die Vollmacht gilt bis zu ihrem schriftlichen 
Widerruf. 
 
_________________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift des sorgeberechtigten Elternteils, bei dem das 
      Kind NICHT lebt. 
 

Bitte beachten Sie folgendes: 
Dem Antrag ist eine Kopie des letzten Zeugnisses beizulegen! Unvollständige Anträge können nicht 
bearbeitet werden. Der Antrag auf Seiteneinstieg gilt nur für das beantragte Schuljahr und muss bis zum 
31.05. (für das erste Schulhalbjahr) bzw. 31.12. (für das zweite Schulhalbjahr) eingereicht worden sein! 


