
 

Schüler KB RP-Koordination 

 
 

Anmeldung zum Haupttermin der Reifeprüfung (Sommertermin) 

 
Name 

 

Klasse 

 

 

Form der Reifeprüfung: (gewählte Form ankreuzen) 

 
4 schriftliche Klausurarbeiten 

2 mündliche Teilprüfungen (mind. 10 Jahreswochenstunden) 

1 abschließende Arbeit 

 
3 schriftliche Klausurarbeiten 

3 mündliche Teilprüfungen (mind. 15 Jahreswochenstunden) 

1 abschließende Arbeit 

 
5 schriftliche Klausurarbeiten 

2 mündliche Teilprüfungen (mind. 10 Jahreswochenstunden) 

 
4 schriftliche Klausurarbeiten 

3 mündliche Teilprüfungen (mind. 15 Jahreswochenstunden) 

 
3 schriftliche Klausurarbeiten 

4 mündliche Teilprüfungen (mind. 20 Jahreswochenstunden) 

 

Klausuren: (Fach eintragen) 

1. Deutsch (4.)    __________________________ 

2. Mathematik (5.)    __________________________ 

3.  __________________________ 

(lebende Fremdsprache) 
 

 

Mündliche Teilprüfungen: (Fach eintragen) 
Nicht zulässig: Wahl 

des gleichen Pflicht- u. 

Wahlpflichtgegenstands 

Jahreswochenstunde 

der Oberstufe 

1.   

2.   

(3.)   

(4.)   

 

Der schulautonome Schwerpunkt ist durch die Wahl folgendes Prüfungsgebiets bzw. 

abschließender Arbeit abgebildet: 

 

 

 

_________________________ __________________________________________________ 

 Datum Unterschrift des Kandidaten / der Kandidatin 

➔ ➔ 


