
Carl-von-Ossietzky-Gemeinschaftsschule                                                                             Schul-Nr.: 02 K 02 

Antrag auf Aufnahme in den 7. Jahrgang 2024/2025 
Regelklassen 

                                                                                              

1. Angaben zur Schülerin/zum Schüler 

Herkunftsschule Schulnummer:  

Geschlecht ☐ männlich  ☐ weiblich      ☐ divers    
 

Vorname:  Nachname:  

Geburtsdatum:  Geburtsort: 

Anschrift: Straße: 

PLZ:                                        

Krankenkasse Name:  ☐ versichert bei der Mutter ☐ versichert bei dem Vater 

Staatsangehörigkeit: 

Herkunftssprache ☐ deutsch ☐ andere:  

 

Lernmittelbefreiung liegt vor 
(z.B. Berechtigungsnachweis ehem. Berlinpass, 
ALG II, Wohngeld)  

☐ nein 

☐ ja (Bescheide bitte bei Aufnahme vorlegen) 

 

Durchschnittsnote Förderprognose: ______ 
 

Grundschulempfehlung ☐ ISS/GemS ☐ Gymnasium/ISS/GemS 

Sonderpädagogischer Förderbedarf: ☐ nein ☐ ja (Bescheid als Kopie mitschicken) 

1. Fremdsprache ab Klasse 3 ☐ Englisch 

Zeugnisnoten der Hauptfächer Englisch: Mathe: Deutsch: 

 

Geschwister an der CvO ☐ nein ☐ ja (in der Klasse ___________) (Anhang ausfüllen) 
 

Besondere Angaben, Härtefallantrag (z.B. besondere familiäre Situation, Hochbegabung, Dauermedikation): 
 
 

 

2. Angaben zu den Erziehungsberechtigten 

Mutter 

Vorname:  Nachname:  

Anschrift Straße: 

PLZ:                                        

Telefon: Handy: E-Mail: 
 

Vater 

Vorname:  Nachname:  

Anschrift 
Straße: 

PLZ:                                        

Telefon: Handy: E-Mail: 
 

Erziehungsberechtigung ☐ beide Eltern ☐ nur die Mutter ☐ nur der Vater ☐ Vormund 
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3. Klassenwunsch 

Bei Aufnahme möchte mein Kind zusammen mit folgenden Schüler:innen in eine Klasse: 
 
 

 

Hinweise zum Schulprofil 

o Die CvO ist eine Gemeinschaftsschule. 

o Schüler:innen mit besonderem Förderbedarf werden inklusiv, also gemeinsam mit den anderen Schüler:innen in allen Klassen unter-

richtet und erzogen. 

o Im Rahmen des dualen Lernens werden verschiedene verpflichtende  Praktika und Projekte zur Berufsvorbereitung durchgeführt.   

o Ab der  9. Klasse kann der Unterricht in einer Praxisklasse fortgeführt werden. 

o Zu Beginn der 7. Klasse wählen die Schüler:innen ein Wahlpflichtfach und ggf. die Teilnahme am gesellschaftswissenschaftlichen Un-

terricht in englischer Sprache im Rahmen des Bili-Profils. 

 

Einverständniserklärung 

Die Angaben zu den Abschnitten Datenschutz 1 und 2 werden für schulinterne Zwecke in einer Schülerdatei gespeichert. Diese Daten 

werden nur in begründeten Einzelfällen weitergegeben. Für besondere Aktivitäten und die Weitergabe von Daten erfolgt eine gesonderte 

Einverständniserklärung. Meldungen zu Ergebnissen von wissenschaftlichen Untersuchungen und Prüfungen werden anonymisiert und 

verschlüsselt an die autorisierten Stellen weitergeleitet. Ich/Wir sind damit einverstanden, dass das pädagogische Personal der Schule mit 

meinem Kind über soziale Medien Kontakt aufnehmen darf.  

Ich/Wir habe/n die Hinweise zum Datenschutz erhalten und habe/n die Erklärung zur Foto/Filmerlaubnis gelesen und unterschrieben. 

 

Berlin, den _____________ Erziehungsberechtigte(r): ______________________________ 
 

 

Unterlagen 

Ohne das Original der Förderprognose Schul 190 (Vorder- und Rückseite) und das Original des Anmeldebogens 
Schul 190 a (mit Hologrammaufkleber) auf dem die CvO Erstwunschschule ist, erfolgt keine Anmeldung!  

☐ Original Formular Schul 190 (Vorder-/Rückseite) ☐ Original Formular Schul 190a  

☐ Kopie letztes Zeugnis ☐ zwei Passfotos Kind ☐ Kopie Impfpass Kind 
☐ Kopie Ausweis  

   Erziehungsberechtigte 

☐ ggf. Bescheid Förderbedarf ☐ ggf. Anhang Geschwisterkind 

 
 



                                                                                                                                           Anlage Geschwisterkind  
 

*Geschwisterkinder können nur berücksichtigt werden, wenn diese im gleichen Haushalt leben und 
im Schuljahr 2024/2025 auch Schüler dieser Schule sind.  
**nur ausfüllen, wenn das Geschwisterkind den 10. Jahrgang besucht und sich an dieser Schule oder 
einer Kooperationsschule befindet und voraussichtlich in die 11. Klasse der beantragten Schule 
übergehen wird. 
 

Ergänzung zum Anmeldebogen für____________________________________________________ 

            (Name des Kindes) 

 

Berücksichtigung Geschwisterkinder für Schuljahr 2024/2025* 

 

Name des 
Geschwisterkindes 

Anschrift des 
Geschwisterkindes*  

Besucht zurzeit 
Klassenstufe* 

Übergang in Klasse 11 
beantragt** 
(betrifft Sekundar-u. 
Gemeinschaftsschulen) 

    

    

    

 

Gleichzeitige Anmeldung von Geschwistern in die Sek I für das Schuljahr 2024/2025 

    

    

 

 

 

___________________________________ 

Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

 

 

 

 

Bestätigung der Richtigkeit der Angaben durch die Schulleitung 

 

__________________________________________    __________________________________________________ 

Schulstempel      Unterschrift des Schulleiters/ der Schulleiterin 
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Einverständniserklärung Foto-Film 

Einwilligung zur Verwendung von Personenabbildungen 
 

 

Liebe Eltern, liebe Schülerinnen und Schüler,  
 

in geeigneten Fällen wollen wir über Ereignisse aus unserem Schulleben berichten und dabei auch 
personenbezogene Daten in Bild, Film und Text veröffentlichen, d.h. neben Klassenfotos kommen hier 
beispielsweise Informationen über Schulausflüge, Projekte und (Sport-)Wettbewerbe in Betracht. Die 
Veröffentlichungen sollen neben der Dokumentation vor allem auch eine Würdigung für individuelle 
Leistungen sein, eine negative personenbezogene Berichterstattung ist nicht beabsichtigt. 
 

Hierzu möchten  wir Ihre/eure Einwilligung einholen. 
Mit freundlichen Grüßen 

           

         (Schulleiterin) 

Name, Vorname, Geburtsdatum und Klasse der Schülerin/des Schülers: 
 
………………………………………………………………………………………………………… 
 

Hiermit willige ich/willigen wir in die Veröffentlichung von personenbezogenen Daten in 
folgenden Kategorien ein: 
 

 Namensveröffentlichung Bildveröffentlichung 

 
kein Name 

nur 
Vorname 

und Klasse 

Vorname 
Nachname 
und Klasse 

 

Printpublikationen der Schule (z.B. 

Jahrbuch, Schülerzeitung, Flyer, 
Zeitschrift, Schulchronik) 

     ja        nein 

im Intranet der Schule/auf dem 
digitalen Brett innerhalb des 
Schulgebäudes 

     ja        nein 

im Internet /Presse und/oder 
verschiedenen Medien-
Erzeugnissen (Homepage; 
Projektseiten, DVD, CD, BlueRay) 

     ja        nein 

Fotos von 
Wandertagen/Klassenfahrten  an 
Eltern über Klassen-E-Mail-Verteiler 

        ja          nein 

 

Die Einräumung der Rechte an Fotos/Filmen erfolgt ohne Vergütung und umfasst auch das 
Recht zur Bearbeitung, soweit die Bearbeitung nicht entstellend ist.  
Die Einwilligung ist jederzeit schriftlich widerrufbar – wenn sie nicht widerrufen wird, gilt sie 
zeitlich unbeschränkt, d.h. über das Schuljahr und auch über die Schulzugehörigkeit hinaus. 
Bei Druckwerken ist die Einwilligung nicht mehr widerrufbar, sobald der Druckauftrag erteilt 
ist. Bei einer Veröffentlichung im Internet können Fotos/Filme weltweit abgerufen und 
gespeichert werden. Die Einwilligung ist freiwillig. Aus der Nichterteilung oder dem Widerruf 
der Einwilligung entstehen keine Nachteile. Sollten Sie Änderungen an dieser Erklärung 
vornehmen wollen, richten Sie diese bitte schriftlich an die Klassenleitung Ihres Kindes. Bitte 
besprechen Sie mit Ihrem Kind, wie es sich bei Fotoaufnahmen Ihrem Willen nach richtig 
verhalten soll. 
 
_____________________________________________und___________________________________________________ 
[Datum, Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten]        [ab dem 14. Geburtstag: Unterschrift der Schülerin/des Schülers 



 



 

Individuelle Begründung für Schüler:innen mit Förderstatus 

 

 

Mein Kind heißt  _____________________________________________________________ 

und besucht derzeit die ______________________________________________________ 

Grundschule. 

 

Mein Kind soll die Car-von-Ossietzky-Gemeinschaftsschule, weil 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

Name; Vorname des Erziehungsberechtigten 

 

__________________________________________________________________________________ 

Datum        Unterschrift 






