
 

 

 

Anmeldebogen KMK-Fremdsprachenzertifikat 
Abgabeschluss & Überweisung bis zum 30.10.2026 

 
An die Schulleitung der 
BBS Buxtehude 
Konopkastr. 7 
21614 Buxtehude 
 
Sehr geehrte Frau Fetz, sehr geehrte Lehrkräfte, 
 
Ich __________________________________ (Vorname und Name) melde mich verbindlich zur KMK-
Fremdsprachenprüfung an und bin bereit die Prüfungsgebühr von 85 € zu zahlen. Das Geld habe 
ich an das folgende Schulkonto überwiesen (Quittungsbeleg bitte aufbewahren): 

Zahlungsempfänger Land Niedersachsen BBS Buxtehude Lernmittel 

IBAN DE12 2075 0000 0060 0395 75 

BIC NOLADE21HAM 

zu überweisender Betrag 85,00 € 

Verwendungszweck KMK Nach- u. Vorname des Kindes/Prüflings 

Die schriftliche Prüfung findet am Donnerstag, 18.03.2027 statt. Die mündliche Prüfung wird 
nach den Osterferien abgelegt. Dafür gibt es zu gegebener Zeit eine separate Einladung. Wenn ich 
die beiden Prüfungsteile bestanden habe, wird mir ein Zertifikat nach den bundeseinheitlichen 
Vorgaben zum KMK-Zertifikat ausgestellt.  
Ich bin darüber informiert, dass ich bei Krankheit ein ärztliches Attest benötige, um das Geld zurückzuerhalten. 
Ich habe keinen Anspruch auf einen Nachholtermin. 
Zudem können schulinterne Probleme eine Prüfung unter Umständen nicht ermöglichen. Sollte also die Prüfung 
entfallen, dann erhalte ich die Prüfungsgebühr selbstverständlich zurück. Ein Anrecht auf Ablegen der Prüfung 
habe ich nicht. 
 

Anmeldung für das Berufsfeld bzw. den Beruf (bitte ankreuzen) 
q Technik, Niveau B2 (entspricht Fachabitur)   Wirtschaft und Verwaltung: 
        q Niveau B1 (entspricht Realschulniveau) 
        q Niveau B2 (entspricht Fachabitur)

        q Niveau C1 (entspricht Abitur) 

Anmeldung für die Prüfungsvorbereitung (optionale Teilnahme) 
q Samstag, 28.11.2026 von 8.30-12.30 Uhr 
q Samstag, 13.02.2027 von 8.30-12.30 Uhr 
 

Datum, ___.___.26  ____________________________________   ______________________________________ 
   (Unterschrift Schüler/in)          (Unterschrift Erziehungsberechtigte bei Minderjährigkeit) 
 
Klasse: _____________  Klassenlehrer/in: ___________________________ Englischlehrkraft:____________________________ 

Email:_______________________________________________    Handynummer: ________________________________________ 

Geburtsdatum:_____________________ Geburtsort: ______________________________ 


