
 Anmeldung zum Schulbesuch in der  

         

  
 

 

 

Schüleraufnahmebogen für den Schuljahrgang_________________ 
 

Angaben zur Schülerin/zum Schüler   weiblich   männlich  
 

Name:  
  

Vorname:  

Straße:  
  

PLZ, Ort:  

Geburtsdatum:  Geburtsort: 

Geschwisterfolge: 1. Kind    2. Kind   3. Kind   4. Kind   _____. Kind 

von ____ Geschwistern  

Staatsangehörigkeit:  
  

Geburtsland:  

Sprache zu Hause: 

  

Konfession:  ev.   kath.   islam    griech.-orth. 

 sonstige   russ.-orth.   ohne Religion 

mein Kind soll am konfessionell-kooperativen Religionsunterricht teilnehmen  Ja  Nein 

Festgestellte, für den Schulbesuch bedeutsame Erkrankungen / Einschränkungen / 
Behinderungen:  
 

Medikamente:  Dosierung: 

Masernschutz liegt vor:                           ja      nein   
 

Angaben zu den Erziehungsberechtigten  
 

  Mutter  Vater  

Name, Vorname    
  

  

Anschrift,  

PLZ, Ort  

  
  

  

Zuzugsdatum aus 

dem Ausland 

    

Telefon privat:    
  

  

Telefon 

dienstlich:  

  
  

  

Mobiltelefon:    
  

  

E-Mail:    
  

  

 

 

 



 Anmeldung zum Schulbesuch in der  

         

 
 

Sorgeberechtigung     

Beide   Mutter   Vater     

Beschluss: lag vor   lag nicht vor   
Aktenzeichen: 

 
 

  

Flüchtlinge / Aussiedler / Asylbewerber (Land):         seit:  

BuT-Berechtigung? ja   nein   BuT-Nr.: 

Aktiv-Pass?                         ja   nein   Aktiv-Pass Nr.: 

  
Im Notfall alternativ zu den Erziehungsberechtigten zu verständigen:  
  

Name, Vorname  Telefonnummer  
  
  

  

  
  

  

 

Angaben zur Vorbildung:  
 

von - bis  Kindergarten Name 

/ Anschrift  

Kitagruppe  

  
  
  

    

 

Wünsche z.B. zur Klassenbildung / Freundschaftswahl:  
  
  

 

Einwilligungserklärungen  
 

Einwilligung zur Einholung von Auskünften / Wiederruf jederzeit möglich 

Ich / Wir sind damit einverstanden, dass personenbezogene Daten über mein Kind zwischen Kita, Gesundheitsamt, 
oder vorschulischen Einrichtungen ausgetauscht werden dürfen.  
 

Die/der Sorgeberechtigte/n sind/ist damit        ⃝ einverstanden  

                  ⃝ nicht einverstanden.  
 

 

Datum und Unterschrift Mutter  Datum und Unterschrift Vater  

  
   

  

 

 

Von der Schule auszufüllen   Kürzel:  

Einladung zur Schulanmeldung   Geburtsurkunde    

  Vollmacht zur alleinigen Anmeldung                         ja       nein   

  Nachweis Masernschutzimpfung                                  ja     nein   
 


