
 

Liebe Eltern der neuen 5. Klässler, 

Hat Ihr Kind besondere Wünsche für die neue Klassenzusammensetzung? 

Bei der Bildung der Klassen für die neue Jahrgangsstufe 5 sollten alle Lerngruppen gleich groß sein. 

Manchmal möchte jemand mit einer Freundin/einem Freund aus einer anderen Klasse/Schule gemeinsam 

in dieselbe Klasse gehen. Bei zu großen Gruppen aus einer Grundschulklasse ist es eventuell notwendig, 

die Kinder aus einer Grundschulklasse in Gruppen aufzuteilen. Es gibt vieles zu berücksichtigen. Wir 

möchten so viele Wünsche wie möglich erfüllen. Daher benötigen wir aus organisatorischen Gründen von 

Ihnen ein paar zusätzliche Informationen. Diese erleichtern uns die Klassenzuweisung erheblich. 

Bitte füllen Sie den nachstehenden Fragebogen in jedem Fall aus. Falls Sie Ihr Anliegen hier nicht 

wiederfinden, notieren Sie es in die Zeilen ‚sonstige Bemerkungen‘. 

Danke sagt das Erprobungsstufenteam des FBG. 

gez. Christoph Dahlbüdding 

-------------------------------------------        bitte ab hier ausfüllen        ------------------------------------------ 

Name der Schülerin/des Schülers (Bei mehreren Vornamen bitte den Rufnamen unterstreichen) 

______________________________________________________________________________ 

Alte Schule: ________________________________________ alte Klasse: ________ 

→Freundschaften: 

Mein Kind möchte demnächst unbedingt mit den folgenden Kindern in dieselbe Klasse gehen: 

1. ____________________________________ alte Klasse: _______  GS:________________ 

2. ____________________________________ alte Klasse: _______  GS: ________________ 

3. ____________________________________ alte Klasse: _______  GS: ________________ 

→Geschwisterkind am FBG: 

 Ja: Name: ________________________________________Klasse: ___________________ 

 Nein          Bitte wenden! 

 

→Sonstige Bemerkungen/ wichtige Hinweise: 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 



→Mensa 

Damit wir auch in Zukunft unseren Mensabetrieb aufrechterhalten können, benötigen wir 

dringend Ihre Hilfe. Daher möchten wir Sie schon jetzt fragen, ob und in welchem Umfang Sie 

uns dabei unterstützen könnten. 

Ich oder ein anderes Familienmitglied könnte 

 einmal pro Woche    alle zwei Wochen   leider nicht 

für ein paar Stunden in der Mensa helfen. 

 

Name:__________________________________, Telefon:_________________________ 

 

 
Das Einverständnis zur Veröffentlichung von Fotos des Kindes im Rahmen von Schulveranstaltungen 

auf der Homepage, den Social-Media-Accounts der Schule oder der Presse wird gegeben.  

 

Unterschrift der Erziehungsberechtigten / des Erziehungsberechtigten 

 
 

 
Die Regeln der Schule zur Nutzung von digitalen Endgeräten werden anerkannt. 

 

Unterschrift der Erziehungsberechtigten / des Erziehungsberechtigten 

 
 


