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Wahl der Abiturprüfungsfächer und des -prüfungsformats 
Hinweis: In der Oberstufenbroschüre (S.8f) findet Ihr alle r elevanten Informationen zu den 

möglichen Prüfungsvarianten. 

 
Nachname: ___________________________________ 
 
Vorname: ___________________________________ 
 
Tutor/in: _________ Schuljahr: _________ 
 
 
Für das kommende Abitur lege ich folgende Prüfungsfächer verbindlich fest. Die angegebenen Fächer kön-
nen nach Ablauf der Frist nicht mehr geändert werden! 
 
Das Anforderungsniveau einer Prüfung entspricht immer dem Anforderungsniveau des belegten Kurses. 
 

 Fach gA / eA Prüfungsformat 

1. Prüfungsfach 
(Kernfach) 

  
schriftlich 

2. Prüfungsfach 
(Kernfach oder profilgebendes Fach) 

  
schriftlich 

3. Prüfungsfach 
  

schriftlich 

4. Prüfungsfach 

  
 Präsentations- 
     prüfung 

 klassische mdl. 
     Prüfung 

 
Folgende/s oben genannte Prüfungsfächer/Prüfungsfach hatte ich in Kl.10 nicht belegt (falsche Angaben 
führen zur Nichtzulassung zum Abitur). Ich stelle hiermit den Antrag auf Zulassung meiner Prüfungsfach-
wahl. 
 

 
 
 
 
Ort, Datum: ______________________________ 

 
 
_________________________________ _________________________________ 
Unterschrift Schüler/in   Unterschrift Sorgeberechtigte/r 


