KARDINAL-DOPFNER-GRUNDSSCHULE
GrolRRwallstadt
Schulstral3e 8
63868 Grof3wallstadt
Tel. 06022 / 21791
FAX 06022 / 654067
E-Mail: verwaltung@kds-grosswallstadt.de

Datenblatt zur Schulanmeldung fur das Jahr 2023/2024

1.
Schiiler/in:

Familienname, VVorname(n) (Rufnamen bitte unterstreichen)

2. Geburtsdatum:

3. Geschlecht: m w

4. Geburtsort: Landkreis/Bundesland:

Zuzug (nur bei Geburt im Ausland):

5. Staatsangehorigkeit:

Zu Hause gesprochene Sprache (n) 1)

2)

5. Bekenntnis: O rémisch-katholisch
O evangelisch
O islamisch
O sonstige
O ohne Bekenntnis

Welchen Religionsunterricht soll Ihr Kind besuchen?

O den katholischen Religionsunterricht
O den evangelischen Religionsunterricht
O den Ethikunterricht (islamische und bekenntnislose Kinder)

6. Erziehungsberechtigte(r):

O Vater und Mutter

O nur Mutter

O nur Vater

O sonstige (Entscheidung des Vormundschaftsgericht bitte vorlegen)



7. Anschrift des Kindes

Ort, Stralle, Hausnummer

8. Name der Erziehungsberechtigten: Mutter

Vater

9. Anschrift der Erziehungsberechtigten:

Ort, Strale. Hausnummer (ggf. getrennte Anschriften)

Ort, Strae. Hausnummer (ggf. getrennte Anschriften )

10. Telefon:

(‘privat) (mobil-Mutter) (mobil Vater)

11. E-Mail Anschriften:

(bitte sehr deutlich in Druckschrift schreiben; wird nur zu schulischen Zwecken verwendet)

12. Welche Personen kénnen z.B. bei Erkrankung oder Unfall wahrend der Schulzeit kontaktiert
werden, wenn die Eltern nicht erreichbar sind ?

(Namen und Telefonnummern)

13. Zahl der Geschwister: Geburtsjahr(e) der Geschwister

14. Kindergartenbesuch: O ja O nein  Wie lange? (Jahre, Monate)

15. Name des Kindergartens:

Einverstandniserklarung/Schweigepflichtsentbindung

(Bitte ankreuzen oder durchstreichen)

O Ich bin damit einverstanden, dass die Schule beim Kindergarten schulrelevante
Auskiinfte tber mein Kind einholt und entbinde das Personal der Kitas meines Kindes
von der Schweigepflicht.

GrofRwallstadt, den

Unterschrift eines Erziehungsberechtigten



