Ahorn Grundschule, SchulstraBe 2
16562 Hohen Neuendorf/ OT Bergfelde
Tel. 03303/ 528 510, Fax 03303/ 528 511
Email: post@grundschule-bergfelde.de

Datum der Anmeldung:

Anmeldung zum Schulaufnahmeverfahren fiir das Schuljahr
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Daten des Kindes (gemaR Datenschutzverordnung Schulwesen

Name

Vorname

Geburtsdatum

Geburtsort

Geschlecht

Staatsangehorigkeit

Muttersprache

Aufenthaltsstatus **

Religion*

Wohnanschrift

Bisher besuchte Kita

Sorgeberechtigte

Name

Vorname

Familienstand

Mutter

Vater

andere

Daten der Sorgeberechtigten Mutter

Vater

Wohnanschrift

Arbeitsstelle

Krankenvers. des Kindes

Telefon privat

Telefon dienstlich*

Mailadresse

(* freiwillige Angaben, ** nur bei fremdsprachigen Kindern ausfiillen)

Besondere Hinweise
der Sorgeberechtigten




Unterschrift aller Sorgeberechtigten:

Eingangsbearbeitung durch die fiir den Wohnort zustandige Schule

Sachverhalt

ja_ | nein | Datum Bemerkung

Eltern tragen Bedenken zur Schulaufnahme vor

Forderbedarf wird vermutet

Sonderpadagogischer Forderbedarf wird vermutet

Vorzeitige Einschulung

Zurtickstellung vom Schulbesuch
Antragstellung

(die Antrage sind Forderausschussverfahren
gesondert zu

stellen)
Priméareinschulung Forderschule

Antrag nach §106 BbgSchuG

Hinweis auf schularztliche Untersuchung

Hinweis auf Ausgabe des Schulaufnahmebescheides

Hortbesuch ist geplant

Hinweis auf Verfahren der Hortanmeldung

Vorgesehener Hort

Bemerkungen

Abgabe durch die zustandige Schule (Unterschrift/ Datum)

Eingang in der gewiinschten Schule (Unterschrift/ Datum)




Nur bei deckungsgleichen Schulbezirken und bei der Wahl von Ersatzschulen

ja | nein

Wird eine andere Schule gewiinscht?

Gewiinschte Schule:

Wichtige Griinde fiir die Aufnahme: -

Unterschrift aller Sorgeberechtigten




