Anmeldung eines Schulanfangers/einer Schulanfangerin
an einer Geseker Grundschule

(Die Angaben, die Se auf diesem Mel debogen machen, unterliegen dem Datenschutz. Sie werden nur fur schulinterne
Angelegenheiten verwandt. Sie werden fiir eine ordnungsgemal¥e Aktenfiihrung, die Statistik und fir eine rei bungslose
Schul- und Unterrichtsorgani sation benttigt.)

Ich wahle/Wir wahlen fir unser Kind
folgende Schule: (Bitte ankreuzen!)

[ ] Grundschule St. Marien, Am Freistuhl 8, 59590 Geseke — OGS
[ ] Pankratiusschule Stormede, Albert-Brand-Straike 1, 59590 Geseke— OGS
[ ] Alfred-Delp-Schule, Auf den Strickern 28, 59590 Geseke - OGS

D Dr.-Adenauer-Schule, Ostmauer 2, 59590 Geseke - OGS

Einschulung: [ Schulpflicht ab 01.08.20 [ ] auf Antrag
Riickstellung: [ ] imSchuljghr20 /20 Grund:
Schulanfanger/in [ ] weiblich [ ] ménnlich
Name, Vorname Geburts-
des Kindes datum
Strafie/Wohnort Geburts-
des Kindes ort
Telefon Staatsan-
gehorigkeit
Migrantenhintergrund (auch Spiitaussiedler und deren Kinder) [ ] Spitaussiedler
Geburtsland des Zuzugsjahr
Kindes des Kindes
Erstsprache in der Zweitsprachen in
Familie der Familie
Geburtsland der Geburtsland des
Mutter Vaters
Zuzugsjahr der Zuzugsjahr des
Mutter Vaters
Religionszugehorigkeit: ohne Bekenntnis: [_]

Mein/Unser Kind soll am
[] kath. Religionsunterricht [] ev. Religionsunterricht teilnehmen.

[ ] Ich/Wir wiinschen keinen Religionsunterricht fiir mein/unser Kind.

Zur Zeit besuchte Kindertagesstitte:

Bezeichnung der Gruppe:

Besuch einer Kindertagesstitte seit:

Mein Kind/Unser Kind nimmt zurzeit an der Sprachforderung in der Kindertagesstétte teil.

jal ] nein|_]



ERZIEHUNGSBERECHTIGTE ( oder sorgeberechtigte/r Vertreter)
Erziehungsberechtigt / Sorgeberechtigt ist/sind: [ ] Eltern

[ Mutter [ Vater ] Pflegedltern [Jvormund []
Name Name

Mutter Vater

Staats- Staats-
angehorigkeit angehorigkeit
Stral3e Stralie

Wohnort Wohnort
Telefon-Festnetz Telefon-Festnetz
Telefon - Mohil Telefon - Mobil
Telefon - tagsliber Telefon - tagsiiber
Fax Fax

E-Mail E-Mail

Notfalltelefon-Nr.

(z.B. Grofleltern, etc.)

(Wichtig bel Schulunféllen
oder plotzlicher Erkrankung
des Kindes.)

Mein /Unser Kind soll an der Randstundenbetreuung ,, Schule von 8-1* teilnehmen:
(die Marienschule bietet keine Randstunde an) |:| Ja |:| Nein

Randstundenbetreuung GS Stormede:
Zur Zeit besteht eine Warteliste fur die Randstundenbetreuung. Anmeldungen bitte direkt bel der Leiterin
Fr. Rol3deutscher, Tel. 6111 oder 0170/ 4173041. Infomaterial im Sekretariat der GS Stérmede erhdltlich.

Randstundenbetreuung Alfred-Delp-Schule und Dr.-Adenauer-Schule
Zur Zeit besteht eine Warteliste fur die Randstundenbetreuung. Anmeldeformulare erhalten Sie
im Sekretariat der Schule, bei den Betreuerinnen der Randstunde und beim Forderverein.

Mein /Unser Kind soll in der OGS (Offene Ganztagsschule) bis max. 16.00 Uhr betreut
werden. [ Ja [ ] Nein

Anmeldeformulare erhalten Sie im Sekretariat der Schule und im Schulverwaltungsamt
der Stadt Geseke, Tel. 500-45 oder 46.

Sonstiges: ( z. B. formloser schriftlicher Antrag auf vorzeitige Einschulung, wichtige gesundheitliche
Beeintréchtigung, Therapien etc.)




Erklarung

Ich /Wir melden mein/unser Kind zum néchsten Schul jahr an der

an. Die Angaben sind vollsténdig und
richtig. Anderungenteile/n ich/wir umgehend und unaufgefordert mit.

Ich bin/Wir sind dariiber informiert, dass jedes Kind Anspruch auf Besuch
der wohnortsnichsten Schule hat. Der Schultréger hat die Zlgigkeit der Schulen
begrenzt, um eine gleichméafdge Audastung aller Schulen vor Ort zu
gewéahrleisten. Bel einem Anmel deliberhang an einer Schule entscheidet die
Schulleitung nach festgelegten Gesi chtspunkten, ob mein Kind / unser Kind die
gewtunschte Schule besuchen kann.

Ich bin/Wir sind Uber das I nfektionsschutzgesetz informiert worden und ich
werde/wir werden uns daran halten.

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Einverstandniserklirung:
(Nichtzutreffendes bitte streichen)

| ch erkl&re mich/Wir erkl@ren uns damit einverstanden, dass die Schulleitung
bzgl. der Einschulung meines/unseres Kindes
Ricksprache mit den Erzieherinnen/der Leitung der 0.g. Kindertagesstétte
nehmen darf.

Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass me nfunser Kind im Rahmen von

schulischen Veranstatungen auf verdffentlichten Fotos und der Homepage der
Schule zu erkennen ist.

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten

Die Anmeldung kann per Fax, per Postzustellung oder personlich im
Sekretariat der Schule abgegeben werden.

Faxnummern:

Alfred-Delp-Schule 02942 985855
Dr.-Adenauer-Schule 02942 78393
Marienschule 02942 9749489

Grundschule Stérmede 02942 6698



