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Anmeldebogen zur Klassenstufe 5 im Schuljahr 2022/2023
Stammdaten des Schülers / der Schülerin:

________________________________________________________________________________
Name



Vorname


weitere Vornamen

________________________________________________________________________________

Geburtsdatum


Geburtsort


 Geburtsland
________________________________________________________________________________

Staatsangehörigkeit

Muttersprache


falls zugewandert, in Deutschland seit

________________________________________________________________________________

Konfession


                                                         Geschlecht
________________________________________________________________________________

Straße 







Hausnummer

________________________________________________________________________________

PLZ 

Wohnort und Ortsteil 



Landkreis

________________________________________________________________________________

Telefon-Nr. Schüler/in



E-Mail-Adresse Schüler/in

________________________________________________________________________________

Jahr der Ersteinschulung 


letzte Schule 





________________________________________________________________________________

Wurde bereits eine Klasse wiederholt? 

Wenn ja, welche?
________________________________________________________________________________

Gibt es Besonderheiten? (LRS, ADHS, sonderp. Gutachten – wenn ja, bitte Unterlagen zur Anmeldung mitbringen)
________________________________________________________________________________

Gibt es gesundheitliche Einschränkungen? (Allergie, Notfallmedikamente)

________________________________________________________________________________

Gibt es bereits Geschwister an der Galileo-Schule Bexbach?


________________________________________________________________________________

Besteht Interesse an der Bandklasse? 


Fremdsprachenwunsch

________________________________________________________________________________

Wunschpartner / Freunde für die zukünftige Klassenbildung?
Daten der Erziehungsberechtigten:

Sind beide Eltern erziehungsberechtigt? 


( ja  ( nein
Name:


___________________________
____________________________

Vorname:

___________________________
___________________________​​_

Straße + Hausnr.:
___________________________
____________________________

PLZ + Wohnort:

___________________________
___________________________​​_

Festnetz-Nr.:

___________________________
____________________________

Handy-Nr.:

___________________________
____________________________

dienstl. erreichbar:
___________________________
____________________________

E-Mail-Adresse:

___________________________
____________________________

Sind sie mit der Weitergabe von Adresse und Telefon-Nr. an die Elternvertretung einverstanden? 

( ja ( nein
Telefon bei Notfällen

(falls Eltern nicht erreichbar):
______________________________________________________

Wenn Eltern getrennt leben bzw. geschieden sind:

( beide Elternteile erziehungsberechtigt (Bitte schriftliche Einverständniserklärung des   

     getrenntlebenden Elternteils mitbringen oder beide die Anmeldung unterschreiben.)

( Mutter erziehungsberechtigt/allein erziehend         ( Vater erziehungsberechtigt/allein erziehend  
    (Bitte Gerichtsbeschluss / Sorgerechtsbescheinigung in Kopie vorlegen!)
Bitte Änderungen an obigen Angaben unverzüglich mitteilen!

Die Anmeldung erfolgt im gegenseitigen Einvernehmen der Sorgeberechtigten!

__________________________________________________________________________________

Ort, Datum                                                       Unterschrift der Erziehungsberechtigten
( weiblich ( männlich





( kath. ( ev. ( Sonstiges





( ja ( nein





( Englisch ( Französisch





( ja ( nein








