
Anmeldung im Schuljahr 2026/27 
für Jahrgang 5 

Schülerin / Schüler 

Name, Vorname  ..........................................................................................................................................................  

Geb. am  .......................... Geburtsort ........................................  

Straße  ........................................................................................  

PLZ, Ort  .....................................................................................  

Bushaltestelle  ............................................................................  

Geschlecht    Junge    Mädchen  

Staatsangehörigkeit  ...................................................................  

Konfession  .................................................................................  

Einschulungsjahr (1. Klasse)  .....................................................  

Wiederholte Klasse(n)  ...............................................................  

Zuletzt besuchte Schule .............................................................  

Klasse ..............  Klassenlehrer/in  ..............................................  

NUR FÜR DIE VERWALTUNG! 

Notensumme: 

DE: ....... MA: ...... SU:  ...........= 

AV/SV: 

Topf:  Warteplatz: 

Profilklasse:  Geschw: 

Geschwister, die bereits die IGS Friesland Nord besuchen: 

Name, Vorname:  .........................................................................................................  Klasse ..................................   

Sorgeberechtigt für das Kind sind: 
 Mutter und Vater gemeinsam  nur Mutter (Nachweis beifügen)
 nur Vater (Nachweis beifügen)  andere Regelung (Nachweis beifügen)

Sorgeberechtigte 
Mutter (Name, Vorname):  .......................................................................................................................................  

Straße / Wohnort:  .....................................................................................................................................................  

Tel (privat):  ................................................................... Mobil:  .................................................................................   

Vater (Name, Vorname):  .........................................................................................................................................  

Straße / Wohnort:  .....................................................................................................................................................  

Tel (privat):  ................................................................... Mobil:  .................................................................................   

Es können in den 5. Jahrgang nur Schüler/innen aufgenommen werden, die eine Versetzung nach Klasse 5 
erhalten. 
Dieser Anmeldung müssen die letzten beiden Schulzeugnisse der Grundschule im Original sowie ggf. der 
Nachweis des sonderpädagogischen Unterstützungsbedarfs beigefügt werden.  
Unvollständige Aufnahmeanträge können wir nicht bearbeiten. Wir bitten um Verständnis.  

Mit der Anmeldung erfolgt: 
1. die Verpflichtung zur Teilnahme am Ganztagsunterricht und der Teilnahme am Mittagessen von Montag

bis Donnerstag.
2. die Bereitschaft, beim Kauf eines Tablets ab dem 7. Jahrgang die Vorgaben der Schule zu beachten.

Rückseite beachten 

  / 

I G S  F R I E S L A N D  N O R D -  B e e t h o v e n s t r a ß e  3  -  2 6 4 1 9  S c h o r t e n s



Haben Sie den Wunsch, dass Ihr Kind mit einem befreundeten Kind zusammen eine Klasse besuchen soll, dann 
stimmen Sie den Wunsch mit den betroffenen Eltern und dem Kind ab. Wir können diesen Wunsch nur 
berücksichtigen, wenn die Freundschaftsgruppe aus den Anträgen beider beteiligten Kinder hervorgeht. 

1.  .........................................................................................  ...............................................................................  
Name, Vorname Grundschule 

Förderung 
Für mein Kind besteht ein sonderpädagogischer Unterstützungsbedarf: 

 Nein

 Ja, in (bitte Verfügung beifügen):  LE  GE  KME  E&S  SR  Se  Hö

Mein Kind hat eine festgestellte (bitte Gutachten / Bestätigung in Kopie beifügen): 
 Legasthenie  Leserechtschreibschwäche  Dyskalkulie

 ADS / ADHS  sonstiges  ......................................................................................................  

Belehrung: Bei nur einer Unterschrift erklärt der / die UnterzeichnerIn, dass die weitere sorgeberechtigte Person dieser 
Anmeldung zustimmt. 

 .....................................................................  ...............................................................................................................  
Datum Unterschrift der/des Sorgeberechtigten 

Freiwilliges Angebot: 
Anmeldung für eine Schwerpunktklasse im 5. und 6. Jahrgang 

An der IGS Friesland Nord wird es für den 5. und 6. Jahrgang das Angebot von Schwerpunktklassen geben. 
Die Wahl ist freiwillig! 

• Die Profilklasse Tablet

• Die Profilklasse MINT (Mathematik, Informatik, Naturwissenschaften und Technik) als Tabletklasse

• Die Profilklasse Musik mit dem Schwerpunkt Bläserklasse

Mit Ihrer Unterschrift melden Sie Ihr Kind verbindlich für zwei Jahre für eine dieser Schwerpunktklassen an. Sie verpflichten 
sich damit, die für das Angebot ausgewiesenen Kosten im Monat zu tragen. 

Erst nach Durchführung des differenzierten Losverfahrens können wir feststellen, welche Profilklassen stattfinden. Sind nach 
dem Losverfahren die Anmeldungen für die Plätze einer Profilklasse noch zu hoch, muss hierfür ein gesondertes 
Losverfahren durchgeführt werden. Sie können auch eine weitere Profilklasse als Zweitwunsch angeben, für den Fall, dass Ihr 
Kind aus der im Erstwunsch angegebenen Profilklasse gelost wird. Unterschreiben Sie bitte dann die jeweiligen Angebote und 
kennzeichnen Sie diese als Erst- oder Zweitwunsch. 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich für die Teilnahme an dem Angebot Profilklasse Tablet in den Jahrgängen 5 
und 6 an. Ich erkläre mich bereit, im Laufe des 5. Jahrgangs ein elternfinanziertes Tablet nach Vorgaben der Schule, 
das auch im Unterricht bis zum 10. Jahrgang eingesetzt wird, anzuschaffen. Bei einer Ratenzahlung über drei Jahre 
belaufen sich die Kosten voraussichtlich auf ca. 20,- € im Monat (weitere Infos folgen beim ersten Elternabend). 

 .......................................................................................................  
Unterschrift der/des Sorgeberechtigten 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich für die Teilnahme an dem Angebot Profilklasse MINT in den Jahrgängen 5 
und 6 an. Ich erkläre mich auch bereit, im Laufe des 5. Jahrgangs ein elternfinanziertes Tablet nach Vorgaben der 
Schule, das auch im Unterricht bis zum 10. Jahrgang eingesetzt wird, anzuschaffen. Bei einer Ratenzahlung über drei 
Jahre belaufen sich die Kosten voraussichtlich auf ca. 20,- € im Monat (weitere Infos folgen beim ersten Elternabend). 

 .......................................................................................................  
Unterschrift der/des Sorgeberechtigten 

Hiermit melde ich mein Kind verbindlich für die Teilnahme an dem Angebot Profilklasse Bläserklasse in 
den Jahrgängen 5 und 6 an. Ich verpflichte mich, die dafür entstehenden Kosten von monatlich 42,- € zu 
zahlen. 

 ....................................................................................................... 
Unterschrift der/des Sorgeberechtigten 
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