
 

1 

 

 

Schulanmeldung  
  
 
Anmeldung zum Schuljahr  2018 / 2019:   
späteres Schuljahr:          Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
          
 
 

Angaben zum Kind:  

  

Name, Vorname:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Geburtstag: Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Geburtsort/Herkunftsland: Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Staatsangehörigkeit:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Verkehrssprache:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Datum des Zuzugs in die BRD:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 

     

 

Bekenntnis/Religion:  Evang. Kath.☐  Ohne ☐   Andere ☐  

 

Art der Einschulung:   fristgemäß ☐  vorzeitig ☐ verspätet ☐ 

 

 

Erziehungsberech-

tigte/r: 

Mutter Vater 

   

Name, Vorname:   Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Straße, Nummer:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

PLZ, Ort:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Telefon privat:   Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Telefon dienstlich:   Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

ggf. Funktelefon:   Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Mailadresse Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

  

 

Geschwister: Geburtsdatum Name, Vorname 
Klicken Sie hier, um Text einzu-

geben. 
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Klicken Sie hier, um Text einzu-

geben. 
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Klicken Sie hier, um Text einzu-

geben. 
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

Klicken Sie hier, um Text einzu-

geben. 
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
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    Besuchte Ihr Kind eine Kindertagesstätte?  

 

Nein  ☐     Ja  ☐    bitte Namen und Anschrift angeben   

 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

           

An welcher staatlichen Grundschule wäre Ihr Kind anzumelden?   
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
___________________________________________________________________________ 

 

Wurde Ihr Kind bereits vom Schulbesuch zurückgestellt?  

 

Nein  ☐      Ja  ☐    ggf. bitte den Grund angeben 

 

___________________________________________________________________________ 

 

Angaben zu Ihrem Kind, die Ihnen wichtig sind:  
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

Welche besonderen Interessen und Begabungen hat Ihr Kind?  
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 
 
Gibt es Besonderheiten/Probleme bei Ihrem Kind, die berücksichtigt werden sollten?  

     

im Bereich des Lernens     Nein  ☐   Ja ☐   

im Bereich der Sprache     Nein  ☐   Ja ☐     

im Bereich der Konzentration     Nein  ☐   Ja ☐   

im Bereich des Verhaltens     Nein  ☐   Ja ☐   

im Bereich der Sinneswahrnehmung    Nein  ☐   Ja ☐   
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Sonstiges 

 _____________________________________________________________ 

           

 

Braucht Ihr Kind Hilfe/besondere Pflege?  

(z.B. beim Essen, bei Medikamentengabe, beim Toilettengang)  

_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ 
 

 

Liegt ein sonderpädagogisches Gutachten vor?  
 

Nein   ☐   Ja   ☐   wird nachgereicht  ☐ 

 
Liegt eine Pflegestufe vor?  
 

Ja   ☐   welche Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 
Wir sind/ich bin damit einverstanden, dass der Mitarbeiter des Sonderpädagogischen Diens-

tes, welcher den Förderbedarf unseres/meines Kindes eingeschätzt hat, Informationen an die 

Pädagogen der Freien Ganztagsgrundschule Anna Amalia geben kann.  
 

 

Nein ☐   Ja ☐ 

 

 
Wir sind/ich bin damit einverstanden, dass folgende Personen Informationen über  
unser/mein Kind an Pädagogen der Freien Ganztagsgrundschule Anna Amalia weitergeben 
können:  
  
Erzieher der KITA:   
  

Nein   ☐ Ja    ☐   bitte den Namen angeben:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 
  

Mitarbeiter der Frühförderstelle:   
  

Nein   ☐ Ja    ☐   bitte den Namen angeben:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 
    

Therapeuten aus der Praxis:  
 

Nein   ☐ Ja    ☐  bitte den Namen angeben:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
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Therapeuten aus der Praxis:  
 

Nein   ☐ Ja     ☐ bitte den Namen angeben:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 
 

Therapeuten aus der Praxis:  
  

Nein   ☐ Ja     ☐ bitte den Namen angeben:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 

 
 

 
Möchten Sie die Schulanmeldung aufrecht halten, falls Ihnen keine sofortige Zusage 
gegeben werden kann, um in der 2. Runde die Chance auf einen noch zu besetzenden 
Platz zu haben?  
  

Nein   ☐ Ja ☐ 
 
 
 
 
Wir nehmen/Ich nehme zur Kenntnis, dass ein monatliches Schulgeld zu zahlen ist.  
  
Mit meiner Unterschrift versichere ich die Richtigkeit aller Angaben. Falsche Angaben können 
den Verlust des Schulplatzes zur Folge haben.  
 
 
 
 
 
_______________________________________________________________________________  
Ort, Datum        Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 


