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Anmeldung für die Einführungsphase der gymnasialen Oberstufe für das Schuljahr 2026/27 

 
Der Anmeldung ist eine Kopie des Halbjahreszeugnisses der 10. Klasse  

und der LUSD-Anmeldebogen, den die aktuelle Schule ausstellt, beizufügen. 
 
Name: ____________________________ Vorname: ___________________________ geb. am: ____________________ 
 
Telefon: ____________________________________   E-Mail: _______________________________________________ 
 
Bisher besuchte Schule: ☐ CDF   ☐ andere Schule (Name): ________________________________________________ 
 

 
 
 

Fremdsprachen: 

1. Fremdsprache:                      Englisch ☐ erlernt ab Klasse:  _____ wird fortgesetzt in Klasse 11 

2. Fremdsprache*:   _______________________ ☐ erlernt von Klasse 7 - 10 ☐ Beginn ab Klasse 11 

* Wir bieten Spanisch und Französisch als 2. Fremdsprache ab der 11. Klasse an. 
 

 
 
 

Kurswahl:  Bitte wählen Sie zwei verschiedene Wahlpflichtkurse (pro Zeile ein Kreuz). Diese haben einen höheren  
 Schwierigkeitsgrad und bilden in der Regel die Leistungskurse in der Qualifikationsphase.  

1. Wahlpflichtkurs: ☐ Deutsch    ☐ Mathematik    ☐ Englisch    ☐ Biologie    

2. Wahlpflichtkurs: 
☐ Deutsch    ☐ Mathematik    ☐ Englisch    ☐ Biologie             

☐ Kunst                    ☐  Geschichte    ☐ Politische 
Bildung    

☐ Geografie    

Musisches Fach: ☐ Kunst                ☐ Musik ☐ Darstellendes Spiel (Theater) Mindestens einen 
Kurs wählen. 

 
 

Aus schulorganisatorischen Gründen können evtl. nicht alle Kurse eingerichtet werden. Wir weisen darauf hin, dass über eine Aufnahme 
erst nach Vorlage des Abschlusszeugnisses mit der Übergangsberechtigung zur gymnasialen Oberstufe entschieden werden kann.  
 
Die Erziehungsberechtigten erteilen mit Ihrer Unterschrift Ihrem Kind die Vollmacht zur eigenständigen Anmeldung und versichern, dass 
obige Angaben vollständig und richtig sind. Sie erteilen zudem mit Ihrer Unterschrift die Einwilligung in die mit der Aufnahme verbundene 
Verarbeitung personenbezogener Daten (siehe Datenschutzerklärung auf der CDF-Homepage). 
 
 
 

Berlin, den ______________          ___________________________          _____________________________ 
                                                                      Unterschrift SchülerIn                                Unterschrift Erziehungsberechtigte 
 
 
 
 

 

___________________________________________________________ 
                   Datum und Unterschrift Oberstufenkoordination 

Schulstempel 
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