
 

Antrag auf Aufnahme in die Ganztagsklasse der 
7. Jahrgangsstufe, Schuljahr 2024/2025 

O Sprengelschüler / Verbund  O Gastschulantrag                    O Zuweisung 

 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme meines Sohnes / meiner Tochter 
 
____________________________________________    ____________     O m / O w 
Name, Vorname      geboren        Geschlecht 
 
Straße__________________________________ Haus-Nr.___________  PLZ___________ 
 
Telefonnummer___________________________ Mobilnummer_______________________ 
 
Geburtsort/-land __________________________ Staatsangehörigkeit _________________ 
 
Bekenntnis______________              Besuchter Unterricht:   O kath. Rel.   O ev. Rel.   O Ethik 
 
Notenschutz / Nachteilsausgleich (LRSt) (erneuter Nachweis erforderlich): O ja        O nein  
 
Zuletzt besuchte Schule: 
________________________________________________________Klasse____________ 
 
Sprengelschule (nach aktueller Anschrift)  ________________________________________ 

Anmeldung auch an anderen Schulen? ______________________________________ 

Einschulungsjahr: ____________ O fristgemäß   /  O zurückgestellt   /  O vorzeitig    SBJ: ____ 

Wiederholungen____________________        in Jahrgangsstufe/n_____________________ 
 
Migrationshintergrund (Geburtsland, Muttersprache/Familiensprache nicht Deutsch)  
 
O ja (Geburtsland ________________ Sprache ________________ D/DaZ ____)              O nein 
 
Ein Wahlpflichtfach:  O Kunst  O Musik 
 
Angaben zu den Erziehungsberechtigten: 
 
_______________________________________  Wer ist erziehungsberechtigt? 
Name, Vorname der Erziehungsberechtigten 
_______________________________________  O Mutter  O Vater 
Straße, Hausnummer 
_______________________________________  O sonst. Person: ____________ 
PLZ, Wohnort 
_______________________________________ _________________________________ 
Telefon mobil und E-Mail-Adresse   Telefon Festnetz und Arbeitsplatz 
 
__________________________________________________________________________ 
Kontaktperson Ihres Vertrauens, die wir im Notfall erreichen können (Name, Art, Tel.Nr.) 
 
 
_______________________                      ________________________________________ 
Ort, Datum                      Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 

Mittelschule München a. d. Wittelsbacherstraße 
Wittelsbacherstraße 10  
80469 München 
Tel./Fax: 089 1211 4998 - 0/- 20 
E-Mail: ms-wittelsbacherstr-10@muenchen.de 



Seitens des Antragstellers wurde vorgelegt: 
O Zeugniskopie (Kopie zu den Unterlagen) 
O Meldebescheinigung / Ausweis (Kopie zu den Unterlagen) 
O ggf. Unterlagen LRSt (Kopie zu den Unterlagen) 
O ggf. Antrag DaZ 
O Vereinbarung Mittagsverpflegung 
 
Dem Antragsteller wurde ausgehändigt: 
O Antrag MVV 
O Originalantrag (Kopie zu den Unterlagen) 
O ggf. Antrag LRSt 
 
Anmerkungen: 
 

 Wir bitten Sie darum, Änderungen, die sich im Laufe des Schuljahres ergeben, 
der aufnehmenden Schule zeitnah mitzuteilen. 

 Aktuelle Termine und Hinweise entnehmen Sie bitte der Homepage der Schule. 
 Sollten Sie einen Gastschulantrag stellen wollen, erhalten Sie diesen von Ihrer 

zuständigen Sprengelschule. 

 Einen Informationsbrief zum Ablauf des ersten Schultages erhalten Sie bei der 
endgültigen Anmeldung oder per Post. 

 
Nachzureichende Unterlagen durch den Antragsteller: 
_______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________
___________________________________________________________ 

 
___________________________________________________________________ 
Name, Datum und Unterschrift des Vertreters der aufnehmenden Schule 
 

Bemerkung zur endgültigen Aufnahme in die Mittelschule Wittelsbacherstraße 

 

Aufnahme: O ja   O nein 

Bemerkung: 
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________ 

Name / Datum / Unterschrift / Schulstempel: 

___________________________________________________________________ 


