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Anmeldung  
für die Klasse …… für das Schuljahr 20…/… 

 

Familienname der Schülerin / des Schülers     

       

Vornamen (Rufname bitte unterstreichen)     

       

Geschlecht  ❑ weiblich ❑ männlich             ❑ divers 

       

Geburtstag     

       

Geburtsort     

       

Staatsangehörigkeit  ❑ deutsch 

    ❑ ………………………………………………………………… 

       

Familiensprache   

       

Konfession  ❑ ev. luth.     ❑ röm. kath.     ❑ islamisch     ❑ ohne 

    ❑ ………………………………………………………………… 

       

  Mutter  Vater 

     

Vorname 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

Familienname 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

Straße und Hausnummer 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

PLZ und Ort 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

Telefonnummer 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

Telefonnr. im Notfall 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

E-Mail 
 

 
…………………………………………. 

 
 

…………………………………………. 
 

Sorgeberechtigt 
(bei alleinigem Sorgerecht 
bzw. anderer Regelung bitte 
Erklärung zur 
Sorgeberechtigung beifügen) 

 ❑ ja                      ❑ nein  ❑ ja                      ❑ nein 

       

Anschrift   ❑ wie Mutter  ❑ wie Vater  ❑ abweichend 

der Schülerin / des Schülers  …………………………………………………………………………………………… 

  …………………………………………………………………………………………… 
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Name der Schülein / des Schülers     

       

Datum der Einschulung in der Grundschule  01.08.20.....   in die Grundschule …………………………. 

       

Zuletzt besuchte Schule     

       

Zweite Pflichtfremdsprache 
 
 

 
❑ Spanisch 

❑ Latein 
 
❑ Französisch 

❑ Russisch 

Wahl der Profilklasse (Bitte wählen Sie nur ein Profil) 

Die Aufnahme in eine bilinguale Klasse wird erwünscht  ❑ ja  ❑ nein 

       

Die Aufnahme in eine Bläserklasse wird erwünscht 
(Voraussetzung ist ein bereits erlerntes Instrument) 
 

 
❑ ja                                       ❑ nein 
 
Erlerntes Instrument: ………………………………………… 

       

Die Aufnahme in das multimediale Kunstprofil wird 
erwünscht 

 ❑ ja  ❑ nein 

       

Mein Kind hat das Jugendschwimmabzeichen Bronze 
(Freischwimmer) 

 ❑ ja  ❑ nein 

     

Ein Masernimpfnachweis liegt vor (Kopie)  ❑ ja  ❑ nein 

       

Im Fall, dass Ihr Kind nicht am Religionsunterricht 
teilnehmen soll, wird das Ersatzfach Werte und Normen 
unterrichtet. 

 
❑ Mein Kind soll am Religionsunterricht teilnehmen. 

❑ Mein Kind soll am Unterricht Werte und Normen teilnehmen. 

       

Sonderpädagogischer Unterstützungsbedarf (Inklusion)  ❑ ja  ❑ nein 

❑ Lernen      ❑ Hören      ❑ Sehen      ❑ Sprache      ❑ Geistige Entwicklung      ❑ Emotional-soziale Entwicklung 

❑ Körperlich-motorische Entwicklung 

 

Bemerkungen: 
(z. B. Hochbegabung, diagnostizierte Lernschwächen, gesundheitliche Einschränkungen, Besuch einer Sprachlernklasse, u. ä.) 

 
………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
……………………………………………………………………………………………………….……………………….. 
 
……………………………………………………………………………………………………….………………………. 

       

Hiermit versichere ich die Richtigkeit aller Angaben. Das Einverständnis des zweiten Sorgeberechtigten zur Anmeldung liegt vor.  

       

Datum: ………………….  Unterschrift: ………………………………………………………………… 

Zur Anmeldung bitte mitbringen: 

− ggf. Erklärung zur Sorgeberechtigung (Vordruck auf der Homepage) 

− Kopie des Masernimpfnachweises 

− Kopie der letzten beiden Zeugnisse 

 


