
Anmeldung (Sek I)
für die Klasse _____ ab ______________

Name: __________________________ Vorname: _______________________

Geburtsdatum: __________________________ Geburtsort: _______________________

Straße: __________________________ PLZ/Ort: _______________________

Ortsteil: __________________________ Telefon:_______________________

Staatsangehörigkeit:__________________________ Konfession: _______________________

Geschlecht: weiblich   männlich   gewünschter Religionsunterricht:

Geschwisterkinder am HAG:________________________  ev       rk      WN

Ersteinschuljahr: ___________ Muttersprache: _______________________

Bisher besuchte Schule: __________________________________________         Klasse: _____________

Wurde eine Klasse wiederholt? Nein:  Ja, Klasse: ______

2. Fremdsprache ab Kl. ___ Französisch     Latein     Spanisch    

Daten des/der Erziehungsberechtigten:

Sorgeberechtigt: Mutter  Vater 
(Falls Sie alleinerziehend sind, getrennt leben oder geschieden sind, füllen Sie bitte die Erklärung zur Sorgeberechtigung aus)

Vor- und Zuname

Adresse (falls anders als oben)

Telefon privat/Handy

Telefon dienstlich

E-Mail-Adresse

Angaben über gesundheitliche Beeinträchtigungen, die für die Schule wichtig sind (z. B. Allergien, 
Asthmatiker, Bluter, Epileptiker, usw.) :

______________________________________________________________________________________

Sollte nur ein Elternteil die Anmeldung unterzeichnen, so wird mit dieser Unterschrift versichert, dass dieses 
im Einverständnis beider Sorge-/Erziehungsberechtigten erfolgt. 
Änderungen bei den gemachten Angaben werden dem Sekretariat schriftlich mitgeteilt.

Datum/Unterschrift _______________________________________________________________________

Anlagen:
zwei Lichtbilder, letztes Zeugnis, evtl. Freundschaftsgruppe
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