Anmeldung ander O Grundschule im Bildungszentrum Bonndorf
[0 Realschule

[J SBBZ A
Bildungszentrum Bonndorf
Schiilerdaten
Name: Einschulungsdatum (Klasse 1):
Einschul i : [ lar [ zuriick I
Vorname (Rufname): inschulung in GS regu a_r_ zuruckgestellt
[ vorzeitig
weitere Vornamen: Geschlecht: [] weiblich [ méannlich [ divers
Geburtsdatum: Geburtsort:
StralRe, Nr.:
PLZ, Wohnort:
Geburtsland: (] Deutschland [ ...coevveveveeieceere
Staatsangehorigkeit: [] deutsch L e,
Muttersprache: (] deutsch [
Uberwiegende Sprache in der Familie: [J deutsch [.....ooevvevvevveiccennn.
Ggf. Zuzug nach Deutschland: Herkunftsland:
Konfession: [ katholisch [ 1 evangelisch
[] konfessionslos (] Andere:
Teilnahme am: [ katholischen Religionsunterricht L] Ethik-Unterricht
[] evangelischen Religionsunterricht

Wahlpflichtfach (ab Klasse 6): L] AES L] Franzdsisch L] Technik
Fahrschiler*in: [Inein [Jja = Fallsja, bitte Fahrkartenbestellschein ausfiillen
Bisheriger Kindergarten oder Schule:  Name:

StralRe, Nr.:

PLZ, Ort:

Ggf. bisherige Klasse:
Sonderpadagogischer Forderbedarf: [ nein L]ja L] geplant
Krankheiten, Allergien:
(ggef. Beiblatt beifligen)
Winsche zur Klasseneinteilung:
Grundschule: 1 Bonndorf [J Gundelwangen 1 Wellendingen
Realschule (Klasse 5): Bilingualer Unterricht I nein ja

falls ja, Zeugnisnoten der Kl. 4.: D: ... M: ........ E:........




Erziehungsberechtigte

1. Erziehungsberechtigte*r

2. Erziehungsberechtigte*r

Name:

Vorname:

Geschlecht: Ow Om Od

Ow Om Od

StraRRe, Nr.:

PLZ, Wohnort:

Telefon 1 (privat):

Telefon 2 (privat):

Telefon 3 (gesch.):

E-Mail:

Sorgerecht: U] bei beiden Eltern

Zusatzliche*r Ansprechpartner®in

Name, Vorname Telefon

Bemerkung

Bonndorf, den

Erziehungsberechtigte*r 1

Einwilligung zur Weitergabe des Namens des*der Schiiler*in an die jeweilige Religionsgemeinschaft

Um der jeweiligen Religionsgemeinschaft eine Uberpriifung der Mitgliedschaft der Schiiler*in zu erméglichen, kann es
erforderlich sein, den Namen der teilnehmenden Schiiler*in an Vertreter der Religionsgemeinschaft bzw. den*die
Religionslehrer*in zu tibermitteln. In Bezug auf die evangelische und die katholische Kirche bestehen datenschutzrechtliche
Regelungen, welche die Ubermittlung der Namen erlauben. Die Zulissigkeit der Ubermittlung der Namen Schiiler*in an die
anderen Religionsgemeinschaften hingt von der Einwilligung durch den Betroffenen ab. Die Einwilligung kann verweigert
und nach der Abgabe widerrufen werden. Eine Ubermittlung der personenbezogenen Daten ist dann nicht bzw. nicht mehr

zuldssig.

Hiermit willige ich/wir in die Ubermittlung meines Namens / des Namens meines/unseres Kindes an die

Erziehungsberechtigte*r 2

Religionsgemeinschaft, an deren Religionsunterricht mein/unser Kind teilnimmt, zu diesem Zweck ein.

Bonndorf, den

Erziehungsberechtigte*r 1

Auszufiillen durch das Sekretariat

Unterlagen vorgelegt
e Zeugnis: [ja [l nein
e Masernschutz: [l ja [ nein
e Sorgerechtsbeschluss: [lja [l nein

Bemerkungen:

e Ganztag: [1ja [ nein

Erziehungsberechtigte*r 2
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