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A N M E L D E F O R M U L A R     -SEKUNDARSTUFE- 
 
Name des Kindes:         __________________________________________________ 

Vorname:                __________________________________________________ 

Geburtsdatum:              __________________________________________________ 

Geburtsort:                               __________________________________________________ 

Bekenntnis:                 __________________________________________________ 

Staatsangehörigkeit:          __________________________________________________ 

Wohnort:                       __________________________________________________ 

Straße:                         __________________________________________________ 

Erziehungsberechtigte:     __________________________________________________ 

                                      __________________________________________________ 

Alleiniges Sorgerecht ja/nein __________________________________________________ 

Telefon:                      __________________________________________________ 

Handy:                             __________________________________________________ 

E-Mail:            __________________________________________________ 

Mailadressen f. Elternbrief:    __________________________________________________ 

                   __________________________________________________ 

Krankenkasse:                        __________________________________________________ 

Bisher besuchte Schule:        __________________________________________________ 

Bisher besuchte Klasse:        __________________________________________________ 

Aufnahme in Klasse:              __________________________________________________ 

Aufnahme ab:              __________________________________________________ 

Hat Ihr Kind einen  

Förderbedarf:   Ja 󠇦󠄀    nein 󠇦󠄀  

Wenn ja, welchen:   __________________________________________________ 

Veröff. von. Pers.bez. Daten ausgefüllt         Ja 󠇦󠄀    nein 󠇦󠄀  

Masernschutz lt. Gesetz nachgewiesen      ___________________________________________ 

Abmeldung Religionsunterricht      Ja 󠇦󠄀    nein 󠇦󠄀   

(wenn 󠇦󠄀„Ja“ 󠇦󠄀dann 󠇦󠄀ab 󠇦󠄀Kl. 󠇦󠄀5 󠇦󠄀automatische 󠇦󠄀Teilnahme 󠇦󠄀am 󠇦󠄀Ethikunterricht) 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Betrifft die Sekundarstufe ab Kl. 6 

Französisch in Kl. 6:          ja   󠇦󠄀      nein  󠇦󠄀   

Wahlpflichtfach ab Kl. 7:  Franz󠄀 󠇦󠄀   Technik 󠇦󠄀    AES 󠇦󠄀     Profilfach ab Kl. 8:   Musik 󠇦󠄀    NWT 󠇦󠄀  

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Erkrankungen/ Allergien/ benötigte Medikamente / Sonstiges 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 


