
 

GYMNASIUM AM KATTENBERGE  
 
 

  

Antrag auf Sondernutzung des Handys im Schulalltag 
 

1. Persönliche Angaben 
 
Name der Schülerin / des Schülers: ___________________________________________ 

Klasse / Jahrgang: ___________________ 

Erziehungsberechtigte/r: ____________________________________________________ 

Telefonnummer / E-Mail: ____________________________________________________ 

                                        ____________________________________________________ 
 
2. Grund des Antrags 
 
Bitte den Grund der beantragten Sondernutzung kurz beschreiben (z. B. medizinische 
Notwendigkeit, besondere familiäre Situation, Unterstützungsbedarf im Unterricht, Sondereinsatz in 
der Schule): 
 

 

 
 

 

3. Art und Umfang der beantragten Nutzung 

Bitte genau angeben, wann und wie das Handy genutzt werden darf: 

- Zeiten der Nutzung (z. B. in Pausen, im Unterricht nur für bestimmte Apps): 
 

 

- Zweck der Nutzung (z. B. medizinische Apps, Notfallkommunikation): 
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4. Zustimmung & Verpflichtung 

Ich/Wir bestätigen, dass das Handy ausschließlich zu dem oben genannten Zweck genutzt wird. Bei 
Verstößen kann die Genehmigung widerrufen werden. 

 

Unterschrift Schülerin/Schüler: ___________________________ Datum: _____________ 

 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r: ______________________ Datum: _____________ 

 

 

6. Entscheidung der Schulleitung 
 
☐ Genehmigt 

☐ Nicht genehmigt 

Bedingungen / Hinweise: ___________________________________________________ 

 
________________________________________________________________________ 

 

Unterschrift Schulleitung: ______________________________ Datum: ______________ 
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