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Erklärung nach § 28 MSO 

Hiermit erklären wir, dass    ________________________________________ 
                                                                                                                (Vor- und Nachname) 

noch nicht an einer besonderen Leistungsfeststellung teilgenommen hat und hierfür 
auch bei keiner anderen Schule angemeldet ist. 

Wir erklären weiter, dass die Prüfungen aus der Gruppe Zwei in den Fächern  

____________________________________________ 
(Fach) 

____________________________________________  
(Fach) 

erfolgen sollen. 

Wir erklären weiter, dass die Prüfung in Gruppe Drei  

im Fach ______________________________________  erfolgen soll. 

Wir erklären, dass  _________________________________________ 
                                                                                   (Vor- und Nachname) 

sich anhand von Skripten und Lehrbüchern auf den Qualifizierenden Mittelschulabschluss 
vorbereiten wird. 

___________________________________________________________________________ 
Ort, Datum                                               Unterschrift: Erziehungsberechtigte 
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