
 

 

 
 

Schulanmeldung 
 
 

 
Name: ..…………………..………………Vorname: …………..…………………..  Geschlecht:  m  w  
  
Geb.-Datum: …………….……..  Geb.-Ort: ………………..…………..  Staatsangehörigkeit: ……………. 
 
Konfession: …………………………………...  Teilnahme am Religionsunterricht:    ev      rk    nein  
 
Straße, HausNr.: ……………………………………  PLZ, Ort: …………………………………………… 
 
Telefon: …………………………….   Handy: ……………………………………………………………… 
 
Notfalltelefon: ………………………….  bei: ………………………………………………………………. 
 
Name des Vaters: ……………………..…………… Adresse: ……………………………………………… 
 
Beruf: ………………………………………. 
 
Name der Mutter: …………………………………. Adresse: ……………………………………………… 
 
Beruf: ………………………………………. 
 
Sorgerecht/andere Erziehungsberechtigte: …………………………………………………………………... 
 
Anzahl der Geschwister: …………   Seit wann in Deutschland: (Monat/Jahr)…………………..……………. 
                                                     
Kindergarten: ……………………………..  seit …………………   Familiensprache: …………………….. 
 
Hausarzt: …………………………..  Krankenkasse. …………………………… Tetanusimpfung:  ja / nein 
 
Hat Ihr Kind Hör-, Seh- oder Sprachfehler? Sonstige Hinweise: ……………………………………………... 
 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Wünsche zu Mitschülern:  ......................................................................................................................... 
 
Hinweise: 
Die personenbezogenen Daten werden zentral per EDV verwaltet! 
 
Klassenfahrten 
laut Erlass des Hess. Kultusministeriums vom 15. September 2003 IIA 4 - 170/326 - 135 (ABl S. 715): 
„Schulwanderungen und Schulfahrten sind wichtige Elemente des Bildungs- und Erziehungsauftrags der 
Schulen.“ 
„Schulwanderungen und Schulfahrten sind schulische Veranstaltungen; von der Teilnahme können 
Schülerinnen und Schüler nur aus wichtigen Gründen befreit werden.“ 
 
 
Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die Schule, falls erforderlich, Auskünfte beim Kindergarten 
einholen kann. 
 
Weiter bin ich/sind wir  damit einverstanden, wenn eventuelle Fotos auf einer Website der Schule oder für 
Zeitungsartikel verwendet werden. 
 
 
Pfungstadt, den ………………………       Unterschrift/en: ……………………………………………….. 
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