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Aufnahmeantrag/ Application form  
Eingangsstufe/ Reception Class or Grundstufe/ Primary school 

Hiermit beantragen wir die Aufnahme unserer Tochter/ unseres Sohnes in die ibms (international bilingual 
montessori school).  
We hereby apply for the enrolment of our daughter/ son at ibms (international bilingual montessori school). 

1. Kind/ Child

Name/ surname Vorname/ first name

◻ Junge/ boy ◻ Mädchen/ girl

Straße/ address Postleitzahl/ postal code Wohnort/ city 

Geburtsdatum (TT/MM/JJ)/ 
birth date (DD/MM/YY)  

Geburtsort/ place of birth Staatsangehörigkeit/ nationality

Hauptsprache des Kindes/ child’s main language Andere Sprachen, die das Kind versteht/ spricht/  
other languages understood/ spoken by the child

Deutschkenntnisse/ knowledge of German 
(bitte entsprechend ankreuzen/ please tick accordingly) 
◻ keine/none – ◻ wenig/little – ◻ gut/good –
◻ sehr gut/Muttersprache/ very good/native speaker

Englischkenntnisse/ knowledge of English  
(bitte entsprechend ankreuzen/ please tick accordingly) 
◻ keine/none –  ◻ wenig/little  –  ◻ gut/good –
◻ sehr gut/Muttersprache/ very good/native speaker

Kindergärten/ Schulen, die das Kind bereits besucht hat/ School/kindergarden attented by your child previously 

2. Eltern und Familie/ Parents and family

Vater/ father ◻ Sorgerecht/ custody Mutter/ mother     ◻ Sorgerecht/ custody

Name, Vorname/ surname, first name

Straße, Hausnummer/ address

Postleitzahl, Wohnort/ postal code, city

Telefon privat/ home telephone number

Telefon geschäftlich/  
work telephone number

Telefon mobil/ mobile phone number

E-Mail

Staatsangehörigkeit/ nationality

http://www.ibms-frankfurt.com/


 2 / 2 

Sprache/ language

Beruf, Arbeitgeber/ Profession, employer

Gibt es Geschwisterkinder?/  
Does the child have siblings?  

◻ ja/ yes ◻ nein/ no

Welche/n Kindergarten/ Schule besuchen sie?/ Name of their school/kindergarden:

3. Aufnahmewünsche/ Enrolment

◻ Eingangsstufe/ Reception Class 

Grundstufe/ Primary Stage:   ◻  2. Klasse/ 2nd grade ◻ 3. Klasse/ 3rd grade ◻ 4. Klasse/ 4th grade

Ab wann?/ starting date? 

4. Weitere Informationen/ further information

Wie sind Sie auf unsere Schule aufmerksam geworden?/ How did you find out about our school?

Welche Wünsche und Ziele verbinden Sie mit der Anmeldung an der ibms?/ What are your expectations on our school?

5. Essensbesonderheiten, Intoleranz/ dietary requirements, intolerance

Weder wir die Eltern noch die ibms gehen eine Verpflichtung auf Grund dieser Anmeldung ein. Die Aufnahme 
des Kindes in die ibms wird erst durch die Unterzeichnung des Schulvertrages durch beide Vertragsparteien, 
den Erziehungsberechtigten und die Schulleitung, und der Einzahlung einer einmaligen nicht rückzahlbaren 
Aufnahmegebühr in Höhe von Euro 2.500 bestätigt. 
We understand that neither we, the parents, nor ibms are under any obligation as a result of this application 
and that admission to the school is defined by the school contract which must be accepted and signed by both 
the school and the child's legal guardian(s) and the payment of the one-time non-refundable admission fee of 
Euro 2.500. 

Ort/ place: _______________________________ Datum/ date: _______________________________ 

Unterschrift der Erziehungsberechtigten/ Signatures of child’s legal guardians:  

_______________________________________________________________________________________ 
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