SEKUNDARSTUFE |

SCHULANMELDUNG

Bei der Anmeldung ist es zwingend erforderlich, dass Ihr Kind mit anwesend ist. Bitte bringen Sie folgende Unterlagen mit:

» Geburtsurkunde oder Personalausweis des Kindes
o alle Grundschulzeugnisse mit Grundschulempfehlung,

 evtl. Sorgerechtsbescheinigung bzw. Volimacht weiterer Sorgeberechtigter

o Impfausweis zur Feststellung des Masernimpfschutzes

Bearbeitungsvermerk der Schule Anmeldung entgegengenommen am Gespréch durch

1. Schiler*in

Nachname Vorname

Geschlecht Geburtsdatum
[OM [OW [OD [k.AX

StraBe PLZ | Ort

Geburtsort

Staatsangehdrigkeit

Mutter- | Verkehrssprache

Konfession [ Jkatholisch [Jevangelisch  [ljidisch [ muslimisch [Johne
[l andere:

Im Notfall zu verstdndigen . Angaben Mutter: Angaben Vater: Weitere Person:

Name

Handy-Nr.

Telefon-Nr. Arbeitsplatz

Telefon-Nr. zu Hause

E-Mail

Diagnostizierte Lernschwierigkeiten Sonderp&dagogischer Unterstitzungsbedarf | Lebensmittelallergie
Behinderung [JNein Ja:

[ILRS [1 Dyskalkulie [INein Ja:

[TADS [JADHS CJLE [JES [0sQ@ [HK [ISE
GG [TKM [JAutismusspektrum

2. Eltern

Vor- und Zuname Mutter Vor- und Zuname Vater Name + Anschrift

(Anschrift falls oben abweichend) (Anschrift falls oben abweichend) weitere Sorgeberechtigte

3. Schulbesuche

zur Zeit besuchte Schule Schulleiter*in

Klassenleiter*in mit Klassenangabe (4alblc)

wiederholte Klasse weitere besuchte Schulen Einschulungsjahr (Eintritt 1. Klasse)

Grundschulempfehlung [1Realschule + Gesamtschule
[ mit Einschrankung Gymnasium

[JHauptschule + Gesamtschule [JGymnasium + Gesamtschule
[Jmit Einschrankung Realschule

4. Weitere Angaben
Ich werde Mitglied im Férderverein [Ja [INein
Stddtische Bezuschussung der Schiilerfahrkarte [JJa (nur fur Kinder aus Gruiten, Erkrath) [ Nein

Ich méchte in eine Klasse mit (Nachname | Vorname des Kindes)

Anmeldung an einer weiteren Schule
Jda: [INein

* keine Angabe

Seite 1von 2



SCHULANMELDUNG Secite 2 von 2

Name Schiler*in

5. Erfassung der Zuwanderungsgeschichte

Migrationshintergrund [1Ja [INein

Falls ein Migrationshintergrund vorhanden ist, ergdnzen Sie bitte auch die weiteren Angaben!
Staatsangehdrigkeit des Kindes [Jdeutsch [Jandere:
Geburtsland des Kindes [ Deutschland [Janderes:

Datum Zuzug (falls Geburtsland nicht Deutschland)

Geburtsland der Mutter [JDeutschland [Janderes:

Geburtsland des Vaters [JDeutschland [Janderes:

Verkehrssprache [Jdeutsch [Jrussisch [Jtirkisch [Jitalienisch [Jarabisch
[Jandere:

6. Hinweise an die Sorgeberechtigten zur Datenweitergabe

Das Sorgerecht ist im BUrgerlichen Gesetzbuch (BGB) geregelt. Es unterscheidet verschiedene Gruppen von Sorgeberechtigten.

1 A) Zusammen lebende Eltern [ B) Davernd getrennt lebende Eltern [J C) Lebensgemeinschaften

Gemeinsames Sorgerecht (§ 1626 BGB) = Grundsatzlich gemeinsames Sorgerecht, Unverheiratete Partner mit gemeinsamen

Mitteilung von Daten an beide Elternteile es sei denn, gerichtlich ist etwas anderes Kindern (§ 1626a BGB):

grundsdtzlich zul&ssig geregelt (§ 1671 BGB) = a) Gemeinsames Sorgerecht bei Abgabe
Mitteilung grundsatzlich an beide Elternteile einer Sorgerechtserkldrung des Kindes-
zuldssig. Bei gerichtlicher anderer Entscheidung vaters/der Kindsmutter: Ubermittlung
ist eine Ubermittlung nur an den festgelegten an beide Elternteile, ansonsten nur an
Sorgeberechtigten mdglich die Mutter/Vater

Bei Alleinerziehenden
Haben Sie das alleinige Sorgerecht ? [HJa [JNein Gerichtsurteil vom Aktenzeichen-Nr.

Bei Lebensgemeinschaften
Hat der Vater eine Sorgerechtserklarung abgegeben?  [JJa [JNein

Bei ,Nein"
Ich bin damit einverstanden, dass auch der leibliche Kindsvater/-mutter
Uber die schulischen Leistungen informiert wird. Unterschrift der*des Sorgerechtsberechtigten

7. Masernschutznachweis

Masernschutzimpfung [1Ja (bitte Nachweis erbringen) [INein

8. Zusdtzliche Einwilligungen

A) zur Darstellung von (bewegten) Bildern auf der Schulhomepage | Foto Schillerausweis

Unsere Schule hat eine eigene Homepage, auf der wir die Aktivitdten unserer Schule prdsentieren. Dabei ist es auch méglich, dass Bilder lhres
Kindes (ohne Namensnennung) auf der Homepage abgebildet werden. Da solche Bildnisse ohne Einverstdndnis der oder des Betroffenen nicht
verbreitet werden dirfen, bendtigen wir hierfur lhre Einwilligung. Wir weisen darauf hin, dass Informationen im Internet weltweit suchfahig,
abrufbar und veranderbar sind. Sie haben selbstverstandlich das Recht, diese Einwilligung jederzeit mit Wirkung fur die Zukunft zu widerrufen.
Einzelne Bilder kdnnen auf Antrag hin jederzeit wieder entfernt werden.

Einversténdnis [[1Ja, beides [Nein, beides [] Nur

B) zur Weitergabe von Informationen | Einverstdndnis
Im Interesse einer optimalen Férderung lhres Kindes an unserer Schule stimmen Sie einem Informationsaustausch zu, zwischen unserer Schule und

[Jden bisher besuchten Schulen [Jdem Jugendamt [Jdem Gesundheitsamt
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Ort, Datum Unterschrift Sorgeberechtigte*r

Walder StraBe 15 - 42781 Haan P
Telefon: 02129. 3754950 STADTISCHE

E-Mail: sekretariat@gesamtschule-haan.de GESAMTSCHULE
www.gesamtschule-haan.de g VAVAYN
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