
 

 

 
 
 
 
 
 
 

 

Aufnahmebogen zum Schülerforschungszentrum (SFZ) 

 

Unser/e Sohn/ Tochter * ……………………………………………………………… 

                                                                              Name, Vorname 

Klasse für das  Anmeldejahr: 3. Klasse  4. Klasse  5. Klasse  6. Klasse  (Zutreffendes unterstreichen) 

der Grundschule:…………………………………………………………………………… 

                                                                                    Name, Ort  

möchte am SFZ des C.-F.-Gauß-Gymnasium, Friedrich-Ebert-Str.52 in 15234 Frankfurt(Oder),  

Tel.0335/ 401680 teilnehmen. 

Kontaktlehrerin: Frau Petra Seifert (p.seifert@gauss-gymnasium.de) 

 

Termine: 

 

Jeden Mittwoch arbeiten die Klassen 5/6 von 15.00-16.30 Uhr. 

Die Klassen 3 und 4 arbeiten jeweils donnerstags.  

Kl.3 von 14.30-15.15 Uhr, die Kl.4 von 15.20-16.05 Uhr  

Treffpunkt: 
 

Jeweils 5 Minuten vor Unterrichtsbeginn am Hintereingang der Schule (neben der Bibliothek) auf dem 

Schulhof. 

 

Persönliche Angaben der Eltern: (unbedingt leserlich am besten in Druckschrift und vollständig 

ausfüllen) 
 

Anschrift………………………………………………………………………………………. 

Emailadresse................................................................................................................................ 

Notfalltelefon (in der SFZ-Arbeitszeit erreichbar):………………………………………………….. 

 

Ich bin/ wir sind mit der Veröffentlichung von Bildern meines Kindes auf der Homepage des  

Carl-Friedrich-Gauß-Gymnasiums einverstanden/ nicht einverstanden. (Zutreffendes unterstreichen) 

 

Bitte beachten Sie auch die zweite Seite! 

 



 

  

Kenntnisnahme der Heimatschule: 

Datum, Unterschrift Schulleiter/in  

Schulstempel:                                     ………………………………………………………… 

Name der Klassenleiterin/des Klassenleiters/  

evtl. Kontaktemail oder Telefonnummer:…………………………………………………….. 

 

Wichtige HINWEISE:  

 

Das SFZ startet jeweils in der zweiten Woche des laufenden Schuljahres. 

 

Bei überaus großen Anmeldezahlen ist es möglich, dass das SFZ in geteilten Gruppen nur 14tägig angeboten 

werden kann. 

 

Die Anmeldung der Schülerinnen und Schüler muss innerhalb der ersten vier Wochen des laufenden 

neuen Schuljahres erfolgen. 

 

Der Aufnahmebogen muss dazu im Original (per Post oder persönlich) im Gauß-Gymnasium eingegangen 

sein. 

Eine Anmeldung über die Grundschule ist nicht möglich. Anmeldungen per Email können nicht 

berücksichtigt werden. 

Die Aufnahme Ihres Kindes ins SFZ gilt als bestätigt, sofern Sie keine Absage per Email erhalten. 

Wir erwarten eine regelmäßige Teilnahme an allen Veranstaltungen im Rahmen des SFZ (auch der Besuch 

von Olympiaden/ Wettbewerben und der Kinderuni an der Viadrina). Nur so ist eine effektive Förderung 

Ihres Kindes möglich. 

 

Weiterhin bitten wir dringend zu beachten, dass das SFZ kein Nachhilfeunterricht ist. Auch versteht es sich 

von selbst, dass die SFZ Stunden keinen Unterricht in der Grundschule ersetzen bzw. anstatt evtl. 

Neigungsstunden besucht werden dürfen. 

Wir wollen mit unserem Angebot mathematisch, naturwissenschaftlich begabte und interessierte Kinder 

fördern und fordern. 

 

Bitte informieren Sie sich regelmäßig über die Homepage des Gauß-Gymnasiums. Dort finden Sie 

wichtige Informationen zum SFZ während des laufenden Schuljahres. 

 

Weiterhin werden wichtige Informationen zum SFZ über die von Ihnen angegebene Kontaktemail-

adresse weitergeleitet. 

 

Die Lehrkräfte des SFZ 

 

 

Datum/ Unterschrift der Eltern………………………………………………………………… 


