
Otto-Hahn-Schule 
 

Fachwahl für die kommende Qualifikationsphase 2023/24 
 

Abgabetermin:  bis 22.05.2023   bis  13:00 Uhr 

 
Name:      Vorname:    Tutor/in: _   
Die Daten werden gespeichert und nach dem Abitur gelöscht. 

 

Für die Qualifikationsphase (Beginn August 2021) wähle ich folgende 2 Leistungsfächer  
(es muss mindestens ein Fach der 1. LK-Leiste gewählt werden)   

 

1. LK-Leiste: ❑ E ❑ F ❑ Spa   ❑ M   ❑ Bio   ❑ Ch    ❑ Ph 

2. LK-Leiste: ❑ D ❑ E    ❑ F ❑ Spa      

 ❑ G ❑ PoWi      

 ❑ M   ❑ Bio ❑ Ch ❑ Ph ❑ Inf    

 ❑ Sport       

 
Falls ______________ als Leistungsfach (Leiste 1) nicht zustande kommt, wähle ich aus Leiste 1______________, 

falls ______________ als Leistungsfach (Leiste 2) nicht zustande kommt, wähle ich aus Leiste 2______________, 

 

Die Zweitwahl gilt auch für den Fall, dass ein Kurs überfüllt ist!  

Falls keine Zweitwahl angegeben wird, erfolgt die Kurszuweisung gegebenenfalls durch die Schule. 

 

Als Prüfungsfächer habe ich geplant (diese Angaben sind noch nicht verbindlich): 

3. Prüfungsfach        4. Prüfungsfach        5. Prüfungsfach     

Ich wähle folgende Pflichtfremdsprachen: 1. Fremdsprache     ab Kl.   

2. Fremdsprache     ab Kl.   

Künstlerischer Bereich:  Erstwahl: ❑ DSP   ❑ Ku  ❑ Mu         Zweitwahl: ❑ DSP   ❑ Ku  ❑ Mu          

Ethik/Religion:        ❑ Ethik   ❑ ev. Religion        ❑ kath. Religion      

Ich nehme am bilingualen Unterricht in Geschichte teil. ❑  Erdkunde teil. ❑ 

Naturwissenschaft:  1. Naturw. ❑ Bio  ❑ Ch  ❑ Ph 

   2. Naturw. ❑ Bio  ❑ Ch  ❑ Ph   ❑ Info 

Außer den fehlenden Pflichtfächern (D, G,  PoWi, M, Sport) möchte ich noch folgende Fächer (z.B. EK) 

belegen:______________________________________________________________________________ 

Bemerkungen:________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________ 

 

 

Datum: ______________ Unterschrift der Schüler*innen: ___________________________________ 

 

Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten:_________________________  


