
GSV St.-J
oh

an
ne

s

Schulanmeldung für das Schuljahr 20 ____ / _________ 
Name der Schule: GSV Astrid-Lindgren / St.-Johannes, Teilstandort

   Regeleinschulung           Zurückstellung     Einschulung vorzeitig auf Antrag     _________________

Name, Vorname:  

Straße / PLZ / Ort: 

Geburtsdatum:  weiblich männlich   divers 

Geburtsort:  

Notfall-Telefon:  

E-Mail:

Staatsangehörigkeit 1.:   Staatsangehörigkeit 2.: 

Konfession: evangelisch katholisch gr.-orthodox      syr.-orthodox                      orthodox 

        islam                MB     ohne Bekenntnis            _________________________________________ 

Kinder in der Familie (Anzahl): das wievielte Kind: 

Krankenkasse des Kindes:

Bekannte Allergien / Krankheiten:

Masernschutzimpfung vorhanden (Nachweis erforderlich): Nein 

Vorlage Dokumentenart ______________________________________ 1. Impfung 2. Impfung

Fahrschüler: Ja Nein

Das Kind wurde im Ausland geboren

Geburtsland: Zuzugsjahr: 

Gesprochene Sprache in der Familie: 

Dauer des Kindergartenbesuchs:   (Angabe in Jahren) 

Name des Kindergartens  

Adresse:  

Fördermaßnahmen (im Kindergarten oder an anderer Stelle): 

Sprachförderung  Sonstige 

ev. Religionsunterricht kath. Religionsunterricht 

Sprache 

Angaben zum Kind 

Vorschulentwicklung Kind 

Teilnahme am Religionsunterricht 

Teilnahme am herkunftssprachlichen Unterricht (HSU) 
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ERZIEHUNGSBERECHTIGTER 1 
 
         weiblich                   männlich                 divers 

Name, Vorname:    

Straße / PLZ / Ort:    

Staatsangehörigkeit 1.   Staatsangehörigkeit 2.   

Geburtsland:    

Mobil:   E-Mail:                                                                        

Arbeitgeber:   Telefon Arbeitgeber:   
 
 

ERZIEHUNGSBERECHTIGTER 2 
 
         weiblich                   männlich                 divers 

Name, Vorname:    

Straße / PLZ / Ort:    

Staatsangehörigkeit 1.   Staatsangehörigkeit 2.   

Geburtsland:    

Mobil:   E-Mail:                                                                        

Arbeitgeber:   Telefon Arbeitgeber:   
 
 

Erziehungsberechtigte des Kindes sind: 

          Verheiratet / Lebensgemeinschaft               verwitwet                   geschieden                 alleinerziehend

 gemeinsames Sorgerecht 

alleiniges Sorgerecht liegt bei (Beleg vorlegen): 

Name, Vorname:    

Straße / PLZ / Ort:   
 

 
 
 
 

 
 

 
 

 
 

Datum der Anmeldung:   
 
 

Unterschrift/en Erziehungsberechtigte: 
 

Erziehungsberechtigte 

Sonstiges / Wünsche 
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