Religionsunterricht (RU)
Die Schilerinnen und Schuler nehmen — falls angeboten — am RU ihrer Konfession (siehe oben) teil.

In folgenden Fallen ist bei der Facherwahl ein schriftlicher Antrag an die Schule zu stellen:

 Ein(e) Schiler(in) méchte am Unterricht der anderen Konfession teilnehmen.

e Ein(e) ev. oder kath. Schuler(in) méchte nicht am Religionsunterricht teilnehmen.

 FEin(e) Schuler(in), der/die keiner Konfession angehort, méchte am Religionsunterricht teilnehmen.

Im 2. Jahr der Qualifikationsstufe wird RU unter Umstanden konfessionstbergreifend unterrichtet!

Schulerinnen und Schiler, die nicht am Religionsunterricht teilnehmen, belegen das Fach Philosophie.

Besonderheiten

Zum Zeitpunkt der Anmeldung ist eine Masernimmunitét vorhanden. JA O NEIN [

Liegt eine Behinderung/Krankheit vor, die die Schule (z. B. fir den Sportunterricht oder fur Klassenfahrten) ken-
nen sollte (Allergie, Asthma, Diabetes o. a.)?

Ist die regelmaRige Einnahme von Medikamenten notwendig?

Sind weitere Besonderheiten zu beriicksichtigen (kérperliche Einschrankungen, Legasthenie o. &.)?

Besuchen bereits Geschwister unsere Schule? (Bitte Namen und Klasse angeben.)

Ist auRer Vater/Mutter jemand anderes sorgeberechtigt?

Hinweise
Bitte beachten Sie folgende Hinweise:

1. Schulerfahrtkosten werden vom Schulverwaltungsamt nur bernommen, wenn der FuRweg eine Lange von
mehr als 3,5 km hat und kein anderes Gymnasium n&her liegt. Es ist ein Eigenanteil zu entrichten. Genauere
Informationen liegen im Sekretariat bereit.

2. Integrations- und Studienfahrten sind unterrichtliche Veranstaltungen und damit besteht fur Schilerinnen und
Schiler eine Teilnahmepflicht. Eine Beurlaubung ist auf Antrag nur in begriindeten Ausnahmefallen durch die
Schulleitung méglich.

3. Die Schule ubernimmt keine Haftung fur Wertgegenstande aller Art (Handy, MP3-Player etc.) und Bargeld
sowie Lern- und Lehrmittel, die in Klassenschranken, Klassen- oder Fachrédumen und auf Fluren deponiert
werden.

Ich bestatige die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben durch meine Unterschrift.
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