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Goetheschule Darmstadt             

     Grundschule mit Eingangsstufe
Schulanmeldung      2023/2024        Eingangsstufe
	1. Schüler/Schülerin

Name:  _____________________________         ________________________               m      /    w  
      Familienname                                             Vorname                                                   
Anschrift: __________________________________________         _____________      _____________________         

          Straße und Hausnummer                                                      PLZ                         Wohnort       

 _________________     ______________________________        _______________       ___________________    
 Geburtsdatum                 Geburtsort/Land                                         Staatsangehörigkeit     Religionszugehörigkeit      
 _________________     ______________________________
 in Deutschland seit         Familiensprache




	2.a Vater:                                                                                                                     Erziehungsberechtigt:  ja     nein  
Name des Vaters:      _____________________________      ______________________                _______________     

                            Familienname                                          Vorname                                           Staatsangehörigkeit 

Anschrift des Vaters: _________________________________            _____________      _____________________         

                            Straße und Hausnummer                                       PLZ                         Wohnort       

Telefon des Vaters:    _________________________________            ___________________________________

 Mail des Vaters:       __________________________________________________________________________
 2.b Mutter:                                                                                                                 Erziehungsberechtigt:  ja     nein  
Name der Mutter:      _____________________________      ______________________                _______________     

                            Familienname                                          Vorname                                          Staatsangehörigkeit 

Anschrift der Mutter: _________________________________            _____________      _____________________         

                            Straße und Hausnummer                                       PLZ                         Wohnort       

Telefon der Mutter:    _________________________________            ___________________________________

 Mail der Mutter:       __________________________________________________________________________




	4. Informationen, für die Schule (gesundheitliche Beeinträchtigungen, Behinderungen etc.)

 _______________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

    

	

	5. Freiwillige Angaben (gemäß § 7 Abs. 2 des Hess. Datenschutzgesetzes):

 Kindergartenbesuch:   Ja   seit ___________ nein          Name des Kindergartens:____________________________

	

	6. Austausch Kindergarten / Grundschule

   Hiermit entbinde ich die Erzieher und Erzieherinnen des zuständigen Kindergartens/Hortes sowie die Lehrkräfte  von Ihrer Schweigepflicht und ermächtige sie, im Sinne einer umfassenden Beratung im Zuge des gesamten Schulauf-nahmeverfahrens der Schule und während der Schulzeit Auskünfte über mein Kind zu erteilen.

	


Die Richtigkeit der Angaben wird bestätigt.
_________________________ 



________________________________________ 

Datum                                                                                                  
Unterschrift beider Erziehungsberechtigten
	Sekretariat:  Impfnachweis Masernschutzgesetz: Impfpass hat inkl. Impfung vorgelegen.






          Stand: 03.05.2022

