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Albert-Einstein-Gymnasium

Anmeldung fiar Klasse
Ich beantrage die Aufnahme meines Kindes in Klasse

Schilerdaten

Name, Vorname. Geschlecht.
Anschrift. Telefon.

Bekenntnis:
Geburtsdatum: Geburtsort: Anzahl der Geschwister:
Staatsangehdrigkeit: Ggf. Muttersprache: Schwimmabzeichen:
Erziehungsberechtigte
Art der Erziehungsberechtigung: O gemeinsam O Mutter O Vater O Sonstige:
Name, Vorname Mutter / 1. Erziehungsberechtigte*r: Telefon/ Mobilnummer:
Anschrift (falls vom Kind abweichend) & E-Mail-Adresse: Beruf:
Name, Vorname Vater / 2. Erziehungsberechtigte*r: Telefon/ Mobilnummer:
Anschrift (falls vom Kind abweichend) & E-Mail-Adresse: Beruf:

Erklarung zur Sorgeberechtigung vor

Sorgerecht bei geschiedenen Eltern:

oja o nein

Schullaufbahn

Einschulungsdatum: Bisherige Schulen:

Wahl der 2. Fremdsprache ab Klasse 6 (Erst- und Zweitwahl muss unterschiedlich sein!)

Erstwahl o Franzoésisch O Latein 0 Spanisch

Nur Klasse 6.1: Zweitwahl. |o Franzésisch O Latein 0 Spanisch

Religion / Werte und Normen
Mein Kind nimmt an folgendem Unterricht teil:

o ev. Religion |0 Werte & Normen
Gewdinschte Kinder: 1. 2.
Buchholz, den Unterschrift beider Erziehungsberechtigten
Von der Schule auszufiillen
O Geburtsurkunde | (O Zeugnis |O Passfoto (O Ausnahmegenehmigung

(O Immunisierung gegen Masern vollstiandig (O  Sorgerechtserkldrung




