
Gymnasium Oberalster
KURSWAHL-WAHLPFLICHTBEREICH KLASSEN 8/9/10 FÜR DAS SCHULJAHR 2019-2020

Bitte am PC ausfüllen, ausdrucken, dann selbst unterschreiben und von einem Elternteil
unterschreiben lassen! Bitte nicht per Mail versenden!

ABGABE BIS SPÄTESTENS MONTAG, 27. MAI 2019, 13:10 BEI DEN KLASSENLEHRERN!

Name: ………………………  Vorname: …………………………  (Ausland von ……….. bis …………)

Klasse …………….….(neue Klassenbezeichnung!)            aktueller Klassenlehrer:   ……………………..

Ich möchte im Schuljahr 2019/2020 folgende Kurse belegen (siehe Informationen auf der
Homepage unter Mittelstufe/Übersicht Wahlpflichtbereiche):

1. Wahlpflichtbereich I: 

Fach:…………………………………………………………………..

2. Wahlpflichtbereich II:

Fach: ………………………………………………………………….

3. Wahlpflichtbereich III:

Erstwahl: …………………………………………………………...

1. Ersatzfach: …………………………………………………….

2. Ersatzfach: …………………………………………………….

3. Ersatzfach: …………………………………………………….
                            
        (Bitte alle Ersatzfächer angeben! Bitte genaue Kurswahl bei MUP (Nr. und Kurs!) mit angeben!)

HINWEISE:  
 Ein Kurswechsel innerhalb des Schuljahres ist grundsätzlich nicht vorgesehen. Wird ein Wechsel als erforderlich

angesehen,  ist  dieser  in der  ersten Schulwoche des  neuen Schuljahres  schriftlich  begründet und von den
Eltern unterschrieben bei der Mittelstufenkoordinatorin einzureichen. Jedoch besteht keine Wechselgarantie. 

 Im  Fach  Theater werden  im  Verlauf  des  Schuljahres  auch  Wochenendproben,  besonders  im  zweiten
Schulhalbjahr, durchgeführt, die zur Teilnahme verpflichtend dazugehören.

Datum: ………………………………

……………………………………………………..
Unterschrift Schüler/in

……………………………………………………..
Unterschrift eines Elternteils
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