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Schüleraufnahme  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Zusatzinformationen für die Aufnahme an unserer Schule 
 
Wir möchten unsere Musikprojekte stärken, bitte beantworten Sie folgende Fragen: 
 
 
Spielt Ihr Kind ein Musikinstrument? 
 
                         Ja                                                     Nein 
 
 
wenn ja, welches:               ........................................................................................... 
 
       
Hat Ihr Kind Interesse an einer Chor-AG teilzunehmen? 
 
                         Ja                                                     Nein 
 
 
Freundschaften/  ........................................................................................... 
Klassenkameraden in der  
Grundschule   ........................................................................................... 
 
    ........................................................................................... 
 
    ........................................................................................... 
 
Geschwister an der Schule ............................................................. ..................... 
    Name      Klasse 
 
    ............................................................ ..................... 
    Name      Klasse 
 
 
Weitere Informationen, die für die Schule wichtig sein könnten: 
 
 
....................................................................................................................................... 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Name, Vorname des Schülers 
    
                     .................................................................................................................... 
 
                     …….............................................................................................................. 
 
abgebende Grundschule ........................................................................................ 
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