e Albertus-Magnus-Schule

Sprachenwahl Jahrgang 5 fiir das Schuljahr 2025/26

Vor- und Nachname:

Klasse

Wahl der zweiten Fremdsprache (bitte nur eine Sprache ankreuzen):

Franzosisch H

Latein H

Datum

Unterschrift der Schiilerin/des Schiilers

Unterschriften der Erziehungsberechtigten

Abgabetermin: 09.05.2025



