GRUNDSCHULE  WATHLINGEN       

                                                Anmeldebogen
Name, Vorname des Kindes:______
                                                männl.:   O       weibl.:   O
geb. am: __________________
Geburtsort:_______           _____________________


Sprache zu Hause:  O deutsch      O kurdisch         O russisch           O andere:_________________             
Konfession: _____________          Staatsangehörigkeit: _______            _     



Anschrift: _____________________________________________   _____________________

Tel. Nr.:_          ______________

in Notfällen unter:





                                                                                                                               

E-Mail:______________________________________







Teilnahme am konfessionell-kooperativen Religionsunterricht:          ja   O          nein   O


Name, Vorname des Vaters: _________       ________ 
       _________________

Name, Vorname der Mutter: _______________________
       _______


          
Anschrift:______________________________           ___________________________   _________ 
(falls von den oben gemachten Angaben abweichend)

Soll ein Dritter, dem die Erziehung anvertraut ist, schulrechtlich den Erziehungsberechtigten gleichgestellt sein?                ja   O              nein   O







Name, Vorname:_____              ______________________________________________


Anschrift:                                        _____________________________________________________
(falls von den oben gemachten Angaben abweichend)

Kindergartenbesuch seit: ________                     O Marienkäfer  O Spatzennest  O Gänseblümchen                     
den Kindergarten in:




            O   hat keinen Kindergarten besucht
Entbindung Kindergarten Schweigepflicht:   O ja   O nein
Zahl der Geschwister des angemeldeten Kindes: ________________________________________
Linkshänder?  O ja   O nein  Brillenträger?   O ja   O nein  Sprachschwierigkeiten?  O ja    O nein
Sonstige Mitteilungen_______________________________: ______  _______________________

___________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
  _______________________________________________________________________________

(z.B. Kind lebt bei den Großeltern, es ist ängstlich, sehr nervös o.a.)

Unterschrift:






               Datum:  




__________________________________________________________________________________
Nachweis Masernimpfschutz vorgelegt:                              O Impfausweis  O Bescheinigung Behörde 
(von der Schule auszufüllen)
